
GRUP SCO DE SEGUROS 

CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO DE DA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

CIA VG CIA APC - 

C.G.C.: . . 
MUADIAL SEEUSACCFA 

C.G.C: 33 , 498. 4 n 
S/A 

..._ 4! 
NÚMERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA 

0022-62°04 000000 if.00.359 I 001 

DATA INICIO 

000 01-(1.0/k6 

LOCAL 

ESTIPULANTE. C. G. C. . 

CI A DE, CESE ttlat V3KENTO ED ESTACC DA KATC GE05. 03474053/0004 - 32 
SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

tS Et AL YES IBE FO 0030000000 2'94/D3154 
? IMPORTÁNCIAS SEGURADAS 

' 
. . 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

MORTE MORTE INV. PERMAN. ATE . 

********** tr***0,00 .  11/*******j60 4.0001 , 00. . 
.. 

. 
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

D.H. - ATE 180 DIAS_ D.I.T. - ATE 360 DIAS ..., 

* ***It t ii, ./-* It * * it. #0 , flo * ***.******* *-**0, co ****-*** ** a ** *JO • 00 . •< 
BENEFICIÁRIOR 

EM CASO DE MORTE OIS) SEGUROISI SERAIA0) PASO(S) AOISI BENEFICIARIOIS/ INDICADO(S) PELO SEGURADO 

NO CARTÃO.PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 

SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO CIIHTO. 

CPD-F 035/C **-0. SUC: 159 it** COD. MAT. 12305-6 



• GRUP ESCO DE SEGUROS 

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

CIA VG 
. 

CIA APC - 
- . 

MUNDIAL SEGURKDORA S/A 
c.G.c, 33°.49a.411 C.G.C.: 

C 
NUMERO DO CERTIFICADO" APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA 

-Ni 
LOCAL DATA INICIO 

0005570A5 001952 000000 001 000 01/10/86 

ESTIPULANTE. C. G. C. 

CIA DE DESENVOLVIMENTO 00 EST MATO GROSSO 

SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

CELSO ALVES RIBEIRO 0000000100 29/03(54 
% 

IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

MORTE MORTE INV. PERMAN. ATE' 

********180.000.00 **************o , 00

ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

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

**************0,00 **************0,00

BENEFICIARIOp 

EM, CASO DE MORTE OISI SEGUROISI SERAIA01 PAGOISI AOIS) BENEFICIARIOIS1 INDICADOISI PELO SEGURADO

NO CARTÃO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 

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

- .. -. e110 , . ma Iffa .. .. a . 
WW1111 IJ 7 IMF if 

CPD-F 035/C COD. MAT. 1230 



• 

MP' 

CODEMAT COMPANI IA DE 
D NVOL' .NTO DO 
ESTAI ODE MA RC ;SO 

Mani; 
I Y000 'VI W. 01" OBta ICELSO ALVE§ METRO' *Fi2o..T54,-op) 

co 
cti 
co 

1-7 —)D O R MN 

183,20 
157,15 

2.221,12 
1.549,00 

. 
t 

io 

41 

9 

ADICIONAL TEMPO SERVICO (DG) 
SALAREO FAMILIA 2,0 
SEGURO BOA VISTA 
ASSOC. SERVIDORES CODEMAT 
I.A.P.A.S. 
IMPOST() DE RENDA 3,(ai 

n\,75

2W.To4, 
1.257,24 
136,80 

RECIBO **22.211,2 :**18.455 ,001 22.348,04pe*4.110,471 
Lr) 
cC DE 

c'.2 PAGAMENTO **18.237,57 **22.211,21 1***1.776,90 
RECEBI A IMPOR ANCIA IC IDA A CITADA 

-OCAL 

N 

• 



G.D.F. — SECRETARIA DE MODE 

FUNDAÇÃO HOSPITALAR DO DISTRITO FEDERAL 

Hospital: 

ATESTADO DE SAÚDE 

Atesto para fins  dt_ que 

goza 

no momento de boa saúde física e mental, não sendo portador(a) 

de moléstia infecto-contagiosas constatável ao Exame Clinico. 

Brasilia,  "-  de de 19 

a) 

Mod. 312.2.49.12-8 - Gráfica Central 



PROVA TUBERCULINICA 

og 
DATA DA INOCULAÇÃO 

/ Oh ga jq 
INDURAÇÂO EM MILIMETROS 

DATA DA LEITURA 

04 7 I PS as-

mm I I 
NG.° Reator 

(Menos de 5 mm) 

SUS 

Reator Fraco 
(5 - g rnrri) 

rim I 

A eator Forte 
(10 - mm e t) 

mm 
Nigto 

Vet-Mead° 

BCG - VACINAÇÃO DATA 

Observações: 4! 



ID 

G D F - SECRETARIA DE SAÚDE 

FUNDAÇÃO HOSPITALAR DO DISTRITO FEDERAL 

ABREUGRAFIA 

oi aus4 
uralidade : R s. 

Endereço: 

Observações: 

Nome: C' .so ,29 
Data : Of? ' i'/, I g5 N.°: 

Sexo: M 

6,4 s 
12 - 0e, / ,8 zwr saude 

tits totor 
Mod. 312.2.49.09-8 Gráfica Central 

F E Cor: 

C 

Outros 

[2-4 Profissem : 

EVE

224,  

ADIOLOGISTA 



I 

•°,6. ' ..;:4 1i; i! 

GO rate 1g 
Z St 6.
A  K1.  o 

4 

o CODEMAT 

REGISTRO DE EMPREGADO 

Nome do Empregado:  CELSO  ALVES RIBEIRO 

Residência: SOS 216-81 "D" Apt g  404 

COL. Inman°

Cabelo 

Barba ....... 

Bigode  preto 

Olhos 

Altura 

Peso  

preto 

Ng. de Ordem 1.696 

Telefone :244-3243

Idade  29  anos, Data de Nascimento 29 /  0 L .J  54 iugar 

do nascimento  LAGOA VERMELBA. RS 

casado Estado Civil Nacionalidade  brasileiro

„I paiPRBDENTE A.  RIBEIRO
4,0 

mãe  EVA ALVES RIBEIRO 

Beneficiarios.Esliosa e Mhos 

Nacion.nraeileiro

Nacion.  brasileira

N.. da Cart. Prof.  40. 299 Arlo  329

de Sa de 

» d0..111St. .4p&ntadoria  

Cad. 4c2 88142151424.Série A  0 t.. 
' t:  Categoria  1° 

2 
.1 

I.Certificado 

's g Ts {Cart. Nac. de- Habil. 
,s 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

N° 

Série 

N° da Cart. do I 

de Aposent.  

.... _ .......... 

QUANDO ESTRANGEIRO 

N.0 da Cart N.0 do Reg. Geral 

Casado com brasileira:? 

Nome do conjuge: 

Tem filhos brasileiros? Quantos?  

Data da chegada ao Brasil  

Naturalizado? Decreto 

Data da Admissito ao Serviço 01' 07°83

Remuneraçao-  4i8,102,00 
.F 

Forma de Pagamento  mensal 

(1. 

4 
Cargo que ocupa  Bel. Ed. Fisica-TS.2 

Horário de Trabalho: das8 : 00  As18: 00 

Data e assinatura do empregado n 

Data da Dispensa_ __ 

coi1. intArfalo de 02 

  fiRecebi os seguintes documentos q me pertencem 

de   de 19.. 

hs. pará feTewao eT6ican-sif 

dmissO.o  01  de de 19- 63 

Polegar Direit9 



IMPOSTO SINDICAL 

Am SINDICATO Importância 

BLI 
V 

 _ 

. .  
   

. 

. ..,......... ..... 

66 5qj 
._ 

Acidentes ou Doenças Profissionais 

ALTERAÇÃO DE CARGO OU DE ORDENADO 

Data Cargo Alterações de Ordenados 
Mm 
Mês 
Ma 

61.07.83 

01.01 .-84 

BEL; ED. FISICA TS-02 

01.. 07.84 

01.01.-85 

01.07.85 TS-08 

01.01.86 

61 03.86 

01.04.86 

CONVERSO/CRUZADOS 

REAJUSTE 

em• Cr$418.102  por, 

em  - - Cr$691.198  por 

em cr$1.107.89a  

em Cr$1.996 6  

em cr$3.439.0  

em  cr$6.511.87,1„ 

em  Cr$9,661,0gtir 

FÉRIAS GOZADAS 

de  10 _ 12  _  84 a  09_  01 _ 85  referente ao período de  01  _  07  _  83f_< a).032_  07  _ 84 

01 07 84 01_ 07 _ 85 
de  

02 12 85 a  01 01 86 ' referente ao período de 

de 04 _ 08 _ 86 a 02 - 09 -  86  referente ao período de  01  -  07 -85  a  01-  07- 86 

de -  a    referente ao período de   -  a 

de    a   'referente ao período de    a 

de    a  referente ao pegiodo de    a 

de,   a   referente ao periodo. de -   a • 

de    a   -  referente ao periodo de  -  a 

qTÉRMO DE ENCERRAMENTO 



INTERESSADO 

086 

N° PROTOCOLO: ti91187 

N9 PROCESSO:  086/87 

DATA  08 / 01 / 87 

COMPANHIA DE SANEAMENTO DO ESTADO DE MATO GEOSSO-SANEMAT 

ASSUNTO 

SOLICITA A VIABILIDALE DE COLOCAR À DISPOSIOD DA SANEMAT BEIRAMANGA, 

FUNCIONARIO CELSO ALVES RIBEIRO, CONFORMS OFICIO N0162A36. 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



Wow,  Wass d Ut 01 ESTADO DE MATO GROSSO 

PARTIR 
DE 

VEN9. 
PADRAO GRATIFICAÇA0 OUTROS 

NOME: CELSO ALVES RIBEIRO 

cj

01 t, - 
•0. 06;,,,20
,90 

ESPECIFICAÇÕES 

SALARI 

cda 

, ../ 0.0 I'Cir 

xel, C,orri

PROFISSÃO: BEL Fivr TMTTCACZO FISICA 
rCARGO: I ck,)tp font—) 

EXERCÍCIO: 1987 

LOTAÇÃO: CASA CIVIL 

f 

CLASSE: 

DATA DA ADMISS-40  01/  07  / q3

IvIvEy: TS - GO 011 

N. DEP. ECON. IMP. RENDA Cr 8 

N. DEP. ECON. SAL. FAMÍLIA C r

SERV. CODIGO 

MATRICULA N2 

03 

02
JAN. F EV. MAR. ABR. 

GRATIFICAÇÃO 
_ 

MA I. JUN. JUL. AGO. 

REPR ES E N TAÇA0 

15,taid4
SET OUT. NOV. DEZ. 139 SAL. TOTAL 

HORAS EXTRAS 

INSALUBRIDADE 
D IF. SALARI 0 

DI 4R I AS 

FERI 

ADICIONAL 

TRANSFERENCIA 

ABO NQ. PEC

AJ. CUS TO 

l32 SALARIO 

SAL ARIO 

TOTAL DOS PROVENI 
I APAS 

CONTRIBUIÇÃO SINDICAL 
SEG. BOA VISTA 

CAPEMI CONSIGNAC.A0 
CAP EMI SEGUROS 

IMPOSTO DE RENDA 

ASPE MAT 

ANULAÇÃO DE PROVEN T. 
0. / A. S. C. 

ADIAN T. SALARIAL 
A. S. CODEMAT 

o 

TOTAL DOS DES CO N T. 



OBSERVA V.TE-S 

itc\i-curY.,—) vt 
tt9c 8 ci 843 

- ) r L. g-reA ers - b 1 2 t 
4:7a e §0, 01. F342. 



I A partir 
de 

Venc. 
Padrão 

1 01.07.83 1418.102, , ................................... 

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

-0 

> 
ol 0 

Gratificação 
• (Sal. Hora 

Hora Extra

.................. I 

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

I 

51) 

S 

uu rstatio tie maw Grosso 
FICHA FINANCEIRA 

Nome,  CELSO ALVES TEIRO 
pronm50,8e1. Ed. FlIbich 

Cargo:  Bel. Ed. asica 

Sec. Agricultura 

Exercício 1•983 

Lotação: 

(f) • o 
c 

z 
> > 
o 
-n 

(,) 

P-

1 0
3

 

rn o 
(5. 
z 
a 
o. co 

0 ,

o_ o 
a_ co 

C 

o 

o 
a; 

o 

o 
3 

a 

cr) C 
a-
o 
o 

Z. o 

Data da Admissão: 01.07.83 

Classe: 

Nível: TS-2 

N. Dep. Econ. Imp. Renda.._ 

N. Dep. Econ. Sal. Familia   rc 

Grupo N2

Dep. 

Matricula 

oi 

t'1 

D
32

1 

O
B

S
E

R
V

A
Ç

Õ
E

S
 D

O
 29 S

E
M

E
S

T
R

E
 D

E
 19 



Gratificação 
partir 
de 

Venc. 
Padrão 

Hora Extra 
Sal. Hora 

lu
o
j 

..i
.e

d 
op

ue
d 

•d
ui

l 

IV
IA

/3
G

O
D

 .
V

.V
 

so
w

ew
o
lu

o
!p

y
 

Nome:  C e4 b 6) 441/eS 

Profissão: 

Cargo:  

Exércicio  

Lotação: 

V
IS

 l
V

lA
13

8 

Data da Admissão: 

Classe: 

Nivel:  

Grupo N2

Dep. 

Matricula N2

N. Dep. Econ. Imp. Renda Cr$ 

N. Dep. Econ. Sal. Familia Cr$ 

• 

  

C7 

O 

C 

q
u °

D
- I

V
W

3d
1 

• o 
cr) 

o 

fa_ 
a 

ID
a.. 

C 

o

o 

B.

it7

o-
o 

- Ti

ET 
tz, 
iSt 
a' 

,T 

>c 

a 

oo
5o

lu
es

eJ
de

?i
 

N
38

30
3?

1 
V

 
°a

no
n 

L. a L. 
a 

: 

C_ 
C 
7 



EXTRATO DE ALTERAÇÕES 

• 

CAT. FUNC.: SN AN.INFO 

ioNNTuREF.:  INF/B-44/V 
CELSO ALVES RIBEIRO 

NOME 
• 

ORGAODEORIGEM: PRESIDÊNCIA DA 4EPUBLICA 

09 ,,Jul 76 INCLUSÃO: °9

SEMESTRE  19  19  82

PERÍODO DE:  01 Jan a 30 Jun 

JANEIRO A 25 foram-lhe concedidas frias, relativas ao period() aqui 
sitivo de Jul 80/81, a contar de 21 Jan 82. n902). 

A 25 foi pGblico sua aptmentagid6a 21 Jan 82, por entrar' 
em gozo de férias. (BI RT02). 

MARÇO A 22 foi priblico sua apresentação a 24 Fey 82, por término 
de firias. (BI n9 06). 

JUNHO A 30 declara-se que o tempo de serviço que prestou no pe 
rodo de 01 Jan a 30 Jun 82, num total de 00a 06m 00d, 
considerado como "Serviço Relevante", nos termos do Art 79 
da Lei n9 4.341, de 13 Jun 64. 

ADHEM PINTO DA SILVA 
Chefr da iiviso Administrativa 



o 
a:1 • 0 0

• • 
• * • 

• 

* • • • ..P 
• • : 

faculdade Bum 113osco de Edura(fie física 

0 Diretor da faculdade Dom 'Bosco de Zducagio física, 
no uso de suas atribuições e tendo em nisto a condwsrio do Corso de Ed u ca o lisica . 

em s de dezembro de iqso, confere o titulo de 
ticenciado em Edna* ofisica a 

Celso attlts Ptbciro 
• 

filho de Prudente Americo Ribeiro e Eva Alves Ribeiro, nascido a 29 del margo de 1954 
natural do Estado do Rio Grande do Sul 

e outorga-lhe o presente Diploma, a fim de gut possa gozar de todos os direitos e prurogativak It 
• Sl9Bilifi, 3 de female° de nu 

Eunice Maria Caliman 
Secretária 

Diplomado 

0.41—tA • 
Pe. Gervisio WEITArrir 

Diretor 

• 
• 



Curso de 

EDUCAÇÃO MICA 

Recorbhesido pela Portaria Ministerial n.° 855 de 31-8-79 

melba& no ratto Ofteiel da União em 4-9-79 

Oelagto'de Grau em 30-1-1981 

I MEC - UNIVERSIDADE DE. BRASILIA 

Diploma ragistrado sob o n.' no 
livre 01 -V OLaothaQ3 proc-

por dclogscao da com_ 
petilincia do Minist5rio da Ecit.caVio e Cul-

tura nos termos cias portarias MEC 5G4/74 

e DAU 71/77 

ej 

p,4. Adonis (Rai r/o  ei••.= 

Motor de Assuatos Acsaisdess 

• 



OBRIGATÓRIAS NO 1 1.0 ANO DE VIDA ' 

I 

R
E

FO
R

Ç
O

 
5: 

n)
 

..
. 

_.
 

..
. 

§
7

 
m

 
co

 VACINAS 

DATA 

RUBRICA 

44 p 

ANTIRÕLIOVAGINAS 

D.P.T. 

-- 

B.C.G. 8.C.C1 ": '. • 

., 

VARIOLICA 
ÂNT1- ; 

SARAMPO ''''' 
TOX0IDE 
TETÂNICO • 

. 

DUPLA OUTR, 

)gfizi7).9;,, .17/i A 09 3 

*-56/ ) 104

-`-

15i ig()1 

'V‘

• 1 
, 

1 .4.01

DATA 
of 

RUBRICA 

C.V. 

RV. 

. 

/ 5 F/ 1 36 //.1 /Pt - 4'i

• 

0.1 

•Al=. . 
1 .4.01

P[P,/g/ 
DATA 

RUBRICA 

C.V. 

/ ge 

C9,--- i 

- 
• 

I

J ,z,%. ..,/ ,: , 
i , it . U 1 I 

-- -.„ ., 

DATA 
' 1 0 /4f/ 

RUBRICA 
c.v. 
P.V. 

. 

)1. 10

1 .., 
1 . . (' I 1 

, • 

. 

VACINAS OBRIGATÓRIAS NO 19 ANO DE VIDA 

VACINAS 
DOSES ANTIP6L10 

1 

D.P.T. • B.C.G. •,. - 
.r.. .I‘ 

ANTI- 
VARI6LICA 

ANTI- 
SARAMPO 

TOX6IDE 
TETANICO DUPLA OUTR 

1P 

DATA 

RUBRICA 

C.V. 

P.V. 

+`",•••••=, 

C)31°3 43

as-0 L 

...•••••••••••• 

°31 kt2 /8j

. ow, 

03, 93/g2. 42/ 0-3q;2 

aS - 0/ ...
1_4 01 1 . 4 . ni - , h 1 .4.O1 , 

O
B

R
IG

A
T

O
R

IE
D

A
D

E
 E

X
T

IN
T

A
 P

 

P
O

R
T

A
R

IA
 N

9
 5

5
/B

sb
, d

e 
2

9
/1

/ 

, 1 .4.01 
PIIIIIMMIIIIIIIIIIM1111111, 

I- --- --- )0 /06q(2. 
‘... V I iN MN • • • • .. *1••• 

/ 03 93 V -

 —JI 

2P 

DATA 

RUBRICA 

C.V.

P.V. 1 .4.01 i 
1 .4:01 

Ili la 

DATA 

RUBRICA 

C.V.

P.V. 

-e• 

i'llog tg,2 

41:rirf 

, 

,.2 fogx2)._ 

1 1 .4.01-

R
E

F
O

R
Ç

O
 

DATA 

RUBRICA 

C.V. 

P.V.

)

3 

„ 
• 



CADERNETA VALIDA PARA TODO O TERRITÓRIO NACIONAL 

CADERNETA DE VACINAÇÕES 

.747X 

clf 

VALE COMO ATESTADO DE VACINAÇÃO 
GUARDE-A COM CUIDADO 
EXIGIDA PARA RENOVAÇÃO DO 
SALÁRIO-FAMÍLIA (Lei n.° 6259 de 30/10/1975) 

A DEFESA DA SAÚDE DE UMA CRIANÇA 

E RESPONSABILIDADE DOS PAIS 
E DOS QUE A TEM SOB SUA GUARDA 

A VACINAÇÃO E UM IMPORTANTE 
MEIO DE DEFESA. E OBRIGATÓRIA. 
(Art. 29 do Programa Nac. de Imunizações) 

CABE AOS SERVIÇOS DE SAÚDE 
PROVER OS MEIOS E ESTAR 
VIGILANTE 

NOME c*:#:(' 1.-2e."4 •44-1C' 

DATA DO NASCIMENTO.

NOME DOS PAIS. 7-1.114e 7

/ /e; 

ENDEREÇO. `'"--5.=2 / 11 • • /0 

••• 

4-<-1 

: MINISTERIO DA SACIDE 

SECRETARIA DE SACK:1E

fPROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZAÇÕES 

CADERNETA VÁLIDA PARA TODO 0 TERRITÓRIO NACIONAL 

• 

VALE COMO ATESTADO DE VACINAÇÃO 
GUARDE-A COM CUIDADO 
EXIGIDA PARA RENOVAÇÃO DO 
SALÁRIO-FAMÍLIA (Lei n9 6.259, de 30/10/75 

A DEFESA DA SAÚDE DE UMA CRIANÇA 

É RESPONSABILIDADE DOS PAIS 

E DOS QUE A TEM SOB SUA GUARDA 

A VACINAÇÃO É UM IMPORTANTE 
MEIO DE DEFESA. É OBRIGATÓRIA. 
(Art 29 do Programa Nac. de Imunizações) 

CABE AOS SERVIÇOS DE SAÚDE 
PROVER OS MEIOS E ESTAR 
VIGILANTES 

• 

. . 

ac` 

.°‘ / 

MINISTÉRIO DA SAÚDE 12 ranzaca 
SECRETARIA DE SAÚDE 

PROGRAMA NACIONAL DE IMUNliA0Egfr 

CADERNETA DE VACINAÇÕES 

NOME: 

myr, 

wm•Winf 

DATA DO NASCIMENTO- 0 2- - 09 - /6) V 

" NOMES DOS PAIS: 

ENDEREÇO-  S 6 ,o( a,11:fc' (/Cc/ 

.s.tz tr. 
• ar. 

• • 
_ 



I 

DOSES 

1 a 

2.2

VACINAS 

DATA 

RUBRICA 

P.V. 

DATA 

RUBRICA 

C.V. 

PA/. 

3.° 

DATA 

RUBRICA 

C.V. 

P.V. 

DATA 

RUBRICA 
C.V. 

P.V. 

(;,'ANT1PdLIO 

i 
c-5-
g/P09 

D.R.T. 
4 ' ANTI— 

",••••VARK5UCA, 11* 
1 

04 s 1 ../(6 
) 

4 o 

ANTI—
SARAMPO 

TOXiCSIDE 
TETANICO , DUPLA OUTR 

. VACINAS OBRIGATÓRIAS NO 19 ANO DE VIDA 

VACINAS 
DOSES ANTIPOLIO 

N 
D.P.T. .. B.C.G. 

ni) 

ANTI- ' 
VARICILICA 

ANTI- 
SARAMPO 

TOXOIDE 
TETANICO DUPLA OUTR, 

1P 

DATA 

RUBRICA 

P.V. 

— 

6.3/ 03 € 

as-0)
03 qc2 /V 03/ (73/g9_ 

O
B

R
IG

A
T

O
R

IE
D

A
D

E
 E

X
T

IN
T

A
 P

E
L

A
 

P
O

R
T

A
R

IA
 N

9
 5

5
/B

sb
, d

e 
2
9
/1

/8
0
 

42/ (RV 

1 .4.01 1 4 01 1 A 01 

. 03 b03 Xd9_ 

-5-L0/. 

1 4 01 .... 

2P 

DATA 

RUBRICA 

C.V. 

P.V. 

foi 
) 09 /00.002 

• C-5- ol • e
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CADERNETA VÁLIDA PARA TODO O TERRITÓRIO NACIONAL 

CADERNE. VACINAÇÕES 

VALE COMO ATESTADO DE VACINAÇÃO 
GUARDE-A COM CUIDADO 
EXIGIDA PARA RENOVAÇÃO DO 
SALARIO-FAMILIA (Lei n.° 6259 de 30/10/1975) 

A DEPESA DA SAÚDE DE UMA CRIANÇA 
E RESPONSABILIDADE DOS PAIS 
E DOS QUE A TEM SOB SUA GUARDA 

A VACINAÇÃO E UM IMPORTANTE 
MEIO DE DEFESA. E OBRIGATÓRIA. 
(Art. 29 do Programa Nac. de Imunizações) 

CABE AOS SERVIÇOS DE SAÚDE' 
PROVER OS MEIOS E ESTAR 
VIGILANTE 

NOME  

DATA DO NASCIMENTO. 

NOME DOS PAIS. 

/-2 

/ 4;:e16.0 

ENDEREÇO  •  g • - /r 

( .0 , 
( U 11,iíñ3 .l

"8 
MINISTÉRIO DA SAÚDE 

SECRETARIA DE SAÚDE 

PrÍDIPROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZAÇÕES 

CADERNETA VALIDA PARA TODO 0 TERRITÓRIO NACIONAL 

VALE COMO ATESTADO DE VACINAÇÃO 
GUARDE-A COM CUIDADO 
EXIGIDA PARA RENOVAÇÃO DO 
SALÁRIO-FAMÍLIA (Lei n9 6.259, de 30/10/75 

A DEFESA DA SAÚDE DE UMA CRIANÇA 

Ë RESPONSABILIDADE DOS PAIS 
E DOS QUE A TEM SOB SUA GUARDA 

A VACINAÇÃO É UM IMPORTANTE 
MIMEIO DE DEFESA. t OBRIGATÓRIA. 
W. (Art. 29 do Programa Nac. de Imunizações) 

CABE AOS SERVIÇOS DE SAÚDE 
PROVER OS MEIOS E ESTAR 
VIGILANTES 

t2ç. ec.. 

E= 

7,1,.0 ton .64

MINISTÉRIO DA SAÚDE Iv?. 
SECRETARIA DE SAÚDE 

PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZIN2k0En," 

A.,aara.t. 

CADERNETA DE VACINAÇÕES 

NOME:  au., , 

DATA DO NASCIMENTO. 0 2. ' 9 

NOMES DOS PAIS: 
saeui _Q

ENDEREÇO.  6 çt_ S .90 () a I) 041:'" 



4OP
ESTADO OE mini GROSSO 

SECRETARIA DA AGRICULTURA 

OF/SAGRI/GS/N9C33 /83. Em, 02 de—agosto de 1 983. 

Senhor Diretor Presidente, 

Pelo presente solicito de Vossa Se 
nhoria os bons ofícios no sentido de colocar a disposição da 
Secretaria da Agricultura, com Onus para essa Companhia, o 
SR. CELSO ALVES RIBEIRO, que Item prestando serviços nesta Se 
cretaria •desde o mes de julho do corrente. 

*2

A oportunidade, Prevaleço-me do 
ensejo para reiterar-lhe a segurança do meu particular apre-
ço. 

Dk.'gLZIO VIRGILIO ALVES CORRA 

Secretgrio da Agricultura 

Irilstrissimo Senhor 

DR. MAURO CID NUNES DA CUNHA 
DD. Diretor Presidente da CODEMAT 
NEST A. 

,P me 
• i1•111111.. 
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2% aculdade Born )15osco de dura* fisira 

Diretor da fatutdade Dom 'Bosco de Edema° fisira, 
no ass de Ras atribuifka e Endo em uista a (calash do Curso de Eduardo 17 'sin 

em s de dezembro de Nu, (orate o titulo de 
Cantata cm Educa0o fisica a 

Crisp 2111)ts Ribeiro 
filho de Prudente America Ribeiro e Eva Alves Ribeiro, nascido a 29 de março de 1954 

natural do Estado do Rio Grande do Sul 

e outorga-lhe o presente Diploma, a fint dt gut possa war de todos os direitos e prerrogatioas 

Eunice Maria Caliman 
Secretiria 

Raft, 3 dt farrtim tit tgti 

Pe. Gervasio 
Diretor 



Curso de 

EDUCACAO MICA 

Reconhecido pela Portaria Ministerial n.° 865 de 31-8-79 

publicada no Diário Oficial da União em 4-9-79 

Colacio de Grau em 30-1-1981 

I MEC - UNIVERSIDADE DE BRASILIA 

Diploma registrado sob o no 

livro Qi_. -1- gg0folha Q.5 processo

ELQ9-02•00/ por dclogacr3o da com_ 

potência do Ministêrio da Educacao e Cul-

tura nos termos das portarias MEC 504/74 

e DAU 71/77 

lanionie (Rains 

Diretor da Assuntos Acaltimices 
oiniiPa 



semestre do ano letivo de  1975  , conferindo-lhe o 7az a de  Altiliar de Esoritc;rie 

r 
PÚBLICA FEDERATIV.A BRASIL 

GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL 

SEC - FEDF - DGP 

DEPARTAMENTO DE ENSINO DE 2.° GR AU 

ESCOLA 

Criada pet 0_ Dedreto 128 
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APPA 

O (valeta  GinL-io do Cruzciro 

JZI e acordo, COAI OS cfirts. 16 e 23, alínea 46 da Lei mo 5692, de 11 de agasto de 1971, 

e'etegica rpte Celso Alvos Ribeiro

Filho (a) de 

e de 

Prudente Americo Ribeiro' 

Eva Alves Ribeiro 

Nascido (a) em  29 de 

de Lagoa Verztelha 

março 19 54' 

Estado RG. do sul 

rra cicrade 

considerado aprovado em todas as disciplinas do Curso  Contabilidade, a navel de auxiliar 
20 

 estando apto a prosseguir estudos em nível su .pezior. 

Brasi7lial 04 de fevereiro de 1976 
L AL e DATA 

GULL-Q-4-A. 

reaSJECii E-rdnahr 6 Cruastre 
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aria Cândido 
Disifror.
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CODEMAT 
COMPANHIA DE 
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4- ANOTAOES ( LICENÇA IMPOSTO SINDICAL ADVERTÊNCIA ETC) 

A partir de 12.04.87 passou a perceber o salário 
Conf. autorização em Proc. 4.307/83, foi contratado P/de 

prestar serviços na Sec. de Agricultura, de acordo com o Con 
cz$ 20.954,00 de acordo com a..4Res.03/87. 

ttato de Assis. Técnica n2 85/83 o servidor ficará à dispo- A partir de 12.05.87, passou a perceber o salario 
sigo por prazo de 01 (Hum) ano, a partir de 12.07.83, devende 
do enviar mensalmente atestado de frequência e rel. DIRAF. 

Cz$ 30.174,00, conforme Res.14/87. , 

A partir de 1 2.01.84, passou a perceber 0 691.198, de 
acordo com a res. 27/83.TS-02. 

Conf. Diário Oficial de 03.04.84, foi nomeadopp/ exer 
cer o cargo da Direção e Assessoramento Superior e Coordena 
dor da Courdenadoria de Informação e Contra-Inform.Casa CCi- 1 
vil. 

, A partir de 12.07.84, reajustou p/ 0 1.107.8027 conf. 
: res. 12/84, TS-02. 1 

A partir de 12.12.84, foi enquadrado ao TS-03, conf. ‘, § 12 do artigo 92 da res. 03/77, e 1.200.784,. 
A ppartir de 12.01.85, reajustou 0 1.996.206, confor-

me res. 21/84. , 

A partir de 12.07.85, salário 0 3.439.066, res.11/85. 
. 

A partir de 12.01.86, salário 0 6.511.871, res.01/86. 

A partir de 12.03.86, converteu Cz$ 6.440,60, resolu-
ção 05/86, plano Cruzado. . 

A partir de 12.04.86, reajuste Cz$ 9.661,00, conforme 
res. 07/86. , 

A partir de 12,112.86, foi enquadrado ao TS-04, confor 
me § 12 do artigo 92 da res. 03/77, percebendo cz$ 10.394,00 

- A partir de 12.01.87 passou a perceber o salário de 
. 

Cz$ 12.473,00, conforme resolugaa de n2 01/87. ;. 

- A partir de 12.02.87 passou a perceber o salário 
de Cz$ 17.462,00, conforme resolugao de n2 02/87. 0 

- Conforme Processo n2 08E/$7 o servidor ficará ã' 
3isposigão da COMPAYHIA DE SANEAMENTO DO ESTADO DE MATO GROS
SO - SAN,EMAT - , em CACERES, a partir de 22.12.8E. 



RESCISÃO DE CONTRATO DE TRABALHO 
CGC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA) 

Ei OPTANTE 

Lii NÃO OPTANTE 

POR PEDIDO DE DISPENSA 

El POR ACORDO 

POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA 

El POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA 

"-EMPRESA 

ENDEREÇO 

.. 

ATIVIDADE , 

c./Jesr-z,, a 'f,paitr/to 
CGC/MF N.o 

0.?.+?zi- .053,4ael - .t2_ 
MATRICULA NO IAPAS 

EMPREGADO 
. 

- t S'e /Z 74'f /6:16://zol 
N.o DA CTPS 

1/a- .2799
SERIE 

REGISTRO N.o N.o 

.1 • C 3‘ 
CARGO 

c 4.- éc • r/P .194 — -As::: e' 4/ 
ADMISSÃO 

EM 611  / 6 9 -  / 19 SY 
DESLIGAMENTO 

FM(2/ / 6)45 — / 19 g l  ?." 

AVISO PRÉVIO 

EM 4.l eft 4 / 19i 

DECLARAÇÃO DE OPÇÃO 

Em ri , 49- /19 g l g 

MAIOR RE 

Cz$ 

N.ERAÇÂO 

..q .' VIO/ Pe'  ' 
> 

Indenização 

Aviso Prévio 

13.o Salário //   

13.o Salário na Indenização 

Salário-Família 

Férias Vencidas 

Férias Proporcionais . i 
Prejulgado 14/63 

Prejulgado 20/66 

Saldo de Salários .0f ' 
Horas Extras 

Lei N.o 6708/79 - Art. 9.o 

Salário Maternidade  

Previdência 

Previdência 13.0 Salárko 

Adiantamentos 

-T 4  
_r./ t(o 

DISCRIMINAÇÃO 
anos Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 

Cz$ p Cz$ 
Cz$ 

 Cz$ 

S 414iRczse)2D-81o2.ilig-
Cz$ 

Cz$ 

 Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 

czs 
Cz$ 

 / s 
DAS VERBAS PAGAS 

Comiss6es 

FGT - reds aMirlSz$ 

0 c monetana + pees) 

) 

Cz$ 

Gratificação Cz$ 

LI. ?I3/ 3 'd. Periculosidade Cz$ 

Insalubridade Cz$ /Ad. 

i f 52P? fAd. Noturno Cz$ 

Cz$ 4.1?-..7113/39- TS-Quitação Cz$J- ail/ 3? 
FGTS- mês anterior Cz$ 

FGTS-13.o Salário Cz$ 3q01 G? ." 
FGTS -10% s/ Cz$ / 4

sorna FGTS - Duda* 

FGTS -10% s/ Cz$ Cz$ 
(soma de 651(05 

Artigo 22 Cz$ 

TOTAL BRUTO Cz$‘»155 if (709, 

DESCONTOS 
- 1 -9 -?-‘ f 39v 1 

I 

Cz$ 1 

3 -3 lis4-3(9?..g63/914 67'0
I  ?i/ P 5 t fr oZNO  (/'?'

TOTAL LÍQUIDO Cz$ &I • ing/ 4f), 

Recebi Oa firma acima a quantia liquida de Cz$  47Z 0 Da if 

em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado no contra o Banco 

DOCUMENTOS APRESENTADOS 

Ei FGTS — guias 6 ultimos reoalhinuntos. inclusive sobre 

o rah da rescisk 10%, panda tor o casu computados 

juros e correção monetana: 

Autorização gam Movimentação Oa Conta Vinculada (AM) 

Pedido de Dispensa (3 vias); 

Rescisão (en) 4 vias); 

Livro ou Ficha Registro de Empregadas • LK: 

Carteira de Trabalho e Previdência Social - CTPS: 

Procuracão; 

Of 

como pagamento de meus direitos na rescisão contratual. 

 de de 19 

EMPREGADO 

EMPREGADORA-PREPOSTO 

PARA USO DA 
REPARTIÇÃO 

Registro  

Livro  

Folha  

RESPONSÁVEL (NO CASO DE MENOR) 



RESCISÃO DE CONTRATO DE TRABALHO 

• e' • 
cGC tAGImGo PADRoNizAcpo mho 

Previdõncia 13,o Salário 

ep4s 

po E 

ATIVIDADE 

g 
M GADO 

• A 
REGISTRO N.0 

6'3'6 
DES IGAMENTO 

E

2rOPTANTE 

fJ NÃO OPTANTE 

MPRESA 

1 
Amlb.A 

-A A 

LAA. 

El POR PEDIDO DE DISPENSA 
Ej POR ACORDO 

POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA 
Ej POR DISPENSA COM 'JUSTA CAUSA 

11_4 4 6 00,

• 

CARGO 

410

AC 

AVISO PRE • 0 

EM022 / / 19  8)ta

0 ,41 

6'4 
CGC/MF N. 

Goa 

• At,

• ' 

c8-3 ooal-

DECLARAÇÃO 9, 

EM-L2E1 

DISCRI 
tg r.Indenizacão anos Cz$ 

Aviso Prévio 
C4-0̂  e I)̂  

13.0 Salário CS-i (eQ. Cz$JW---iftj.1
13.o Salário na Indenização Cz$ • 
Salário-Familia Cz$ 
Férias •Vencidas Cz$ • 
Férias Proporc•ionais.,11 it  Cz$ 
Prejulgado 14/63 C4 
Projulgado. 20/66 C  
Saldo de Salário 4-¡¡;141)(1JmLoig

Horas Extras Cz$ 
Lei N.o 6708/79 - Art. 9.o Cz$ 
Salário Maternidado  Cz$ 

Previdência 
Cz$ 

-450rig rt345774° 

AÇÃO DAS VERBAS PAGAS 
-Comi dos 

41 Axv>10 

MATRICULA NO 1APAS 

N.0 DA CTPS 

.43 
AohnissAc) 

SERIE 

e 
EM is' 837

OPÇÃO MAIOR RE N RAÇÃO 
19 Cz$ 411" ‘5 " ,0 • 

Cz$ 
atificaçâo 

Cz$ 
oriculosidade Cz$ 

d. Insalubridade Cz$ 
Ad. Ova-no Cz$ 

Cz$ 
FGTS .Quitação 

Cz$ 

 Cz$ 

 Cz$ 
GTS -10% 5/ Cz$ (soma NIS • OAKS° • MIS • ma anter2z$ POTS - 10% 5/ CZ$ 

(Soma decootoi • e monetAna • purosICZe

POTS- mias anterior 

F9fS-13.ca Salário 

Artigo 22  Cz$ 
TOTAL BRUTO Cz$ 

Cz$ 

Cz$ 
y.

z 
Cz$ 

g—FY.44g_ 

TOTAL LIQUIDO Cz$ dKr_6 9
Recebi. da firma acima a quantia liquida de Cz$ 

em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n?.._ 

DOCUMENTOS APRESENTADOS 

ri .FGTS - to.nas 6 Winos recolhtmentds. InCluove seem 
  o Ns da resosio. 10%. quando for o caso. Computacko rorOS e cone* inonetana. 

knootacdo pa Mostmentacio da Conta Vinculada (.10(0 

0  PoOdo de Cusoensa (3 elas/: 

Resosio (em nas). 

[1:1 Imo ou Ftcha Reo;stro de EmOregados • (RE;

0  Carted.] de Trarmlno e Ore.:Nova Sooal •

LII Procuraçio. 

PARA USO UA 
REPARTIÇÃO 

.149WM 

Livro 

contra o Banco 

, como pagamento de meus direitos na rescisão contratual

• • de de 19 

EMPREGADO 

EMPREGADORA•PREPOSTO 

RESPONSAVEL (NO CASO DE MENOR) 

••(.4 

Foil,,



ESTADO DE MATO GROSSO 
GOVERNO DO ESTADO 

CASA CIVIL 

Cuiabá - MT 

Em 30 de janeiro de 1987. 

Senhor Presidente: 

Conforme documentos constantes no processo 0086/87 

anexo, protocolizado nesta Secretaria, comunicamos que o3Fservidor 

dessa Companhia, Sr. 'CELSO ALVES RIBEIRO que encontrava-se a dispo 
sigão da Casa Civil, foi colocado, por autorização do Senhor Gover 

nador, a .disposição da Regional Oeste/SANEMAT, 

Na oportunidade, renovamos a Vossa Excelência pro 

testas de consideração e apreço. 

CAJL-115 
FILINTO CORRÊA DA COSTA 

Secretãrio-Chefe da Casa Civil 

11m9 Sr. 

Dr. ROBERTO LOUREIRO 

MD. Presidente da CODEMAT 

NEST AY 
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O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO' 00
ESTADO DE MATO GROSSO 7' 

COMUNICADO 

DO: SETOR DE PESSOAL 

AO: CZLSO ALVES RIBEIRO 

Conforme Resoluqeo ng o6/80 e.Escala de Ferias, 

comunicamos a V.Sa., que 

de 

salerio 

per iodo de 01/A7/J1 a 21122AL 9

zo das mesmas a partir de 021..../01 .116....

4 

tECIii 

se encontra em Folha de Pakamentick do 

  de 1.9.06... a impbrtIncie retirente ao 

mes 

do corrente ms e relativo es suas ferias regulamentares do 

devendo v.sa., entrar em go 

a

Atenciosamente, 

gaze& iYVaques 9.91aira 

Chefs do Setor de Adm. de Pessoal 

I. 



• 

• 
0 C M AT 

• 

rodo de 01 / 07 7 84 

mesmas a partir de 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

• 

COMUNICADO 

DO: SETOR DE PESSOAL 

AO: CELSO ALVES RIBEIRO 

N9 :

Conforme Resolug5o n2 06/80 e Escala de Ferias, co 

municamos a V.S . , que se encontra Creditado em Folha de Pagamento do 

ms de  OUTUBRO  
de 1.9..8?.a imporeincia referente ao 

salário do corrente ms e relativo 'as suas ferias regulamentares do pe 

01 07 88 a / ,devendo V. S§ . , entrar em gozo das 

02 /12 135 a 01 / 01 / 86 

•• 

RECEBI 

EMU  / 



CURRICULUM VITAE 
= = = = = 

CELSO ALVES RIBEIRO 
== 



I) - DADOS PESSOAIS 

e) CELSO ALVES RIBEIRO 

b) - DLN s 29 de março de 1954 

LAGbA VERMELHA/RS. 

Fie. 01 

c) - FILIAÇAO: 

PRUDENTE AMCRICO RIBEIRO e EVA ALVES RIBEIRO 

d) ESTADO CIVIL: Cesedo 

e) - RESIDCNCIA: Rue 04, Casa 08, Setor Oeste - Morada do Ouro 

Cuiabi-MT. 

II) - IDENTIFICACAO 

a) - Carteira de Identificagio NQ 424.786/SSP/DF 

b) C.A.F. Ng 115535101/00 

c) - Carteira Nacional de Mebilitegio Ng 00207667-3 

Categoria "8" - Departamento de Trinsito/Bresilie-DF. 

d) Titulo de Eleitor Ng 29.7767 - Bresilie-DF 

s) Certificedo de Reservists 

la Categoria Ng 808215 - MIN. Do Exército 116 RM -DF. 

f) Programs da Formagio do Petrimemio do Servido Póblico - 

"PASEP" Ng de Inecrigiio 10076563208 

III) - FORMACAO EDUCACIONAL 

e) - Primério 

Realizedo no Grupo Escolar Uniio da Barra - Vera/PR 

PERÍODO: 1964 a 1968. 



Fls. 02 

b) - Admissio 

Realizado no Colégio Estadual Major Vespasiano Carneiro 

de Mello - CASTRO/PR. Concluidos 1969 

c) - Curso Ginasial 

I GRAU: 

Realizado no Instituto Pri-Vocacional So osi - CASTRO/PR 

PERÍODO: 1969 e 1972. 

II GRAU - Auxiliar de Contabilidade 

Realizado no Coligia Estadual Major Vespesieno Carneiro ' 

de Mello - CASTRO/PR e Ginisio do Cruzeiro /Brasilia-DF. 

PERÍODO: 1973 a 1975. 

d) - CURSO SUPERIOR: 

. Licenciatura em EDUCA00 FÍSICA. 

Cursado na FACULDADE DOM BUSCO DE EDUCA00 FÍSICA/BRASÍ 

LIA-DF. PERÍODO: 1978 a 1980 

. Atualmente cursando "CINCIAS CONTABEIS" na UNIVERSIDA-

DE FEDERAL DE MATO GROSSO - UFMT. 

IV) OUTROS CURSOS: 

a) - DATILOGRAFIA 

Cursado no Ginisio do Cruzeiro/Brasilia-DF, conforms pro' 

grame exigido pelo pr6prio estabelecimento. 

Total de horas/aulas 148. 

b) • Curso de Segurança. 

Ministrado pelo Betelhiio de Policie do Exircito de Brasi-

lia - BPEB • Total de horas/aulas - 161. 



c) . Curso de Perícia de Trifego,Dispero de Arme-de-Fogo e Le 

vantemento de Locais. 

Ministrado com estagio no Instituto de Criminelistice do 

Distrito Federal. 

d) - Curso de OperegZes e Vigilancia. 

Ministrado pale Escola Nacional de InformegOes/SNI, em 

Julho de1977. 

e) - CUTS0 de Fotografia e Laboretario. 

Ministrado na Escole Necionel de Informaglles/SNI, em ' 

Setembro de 1978. 

f) - Curso da Auxiliar de Analista de Informagiies. 

Realizado na Escola Nacional de InformegOes, no período 

de Abril a Meio de 1979. 

g) Curso de Aneliste de Informagiies Categorie 8-1. 

Realizado no período de Margo e Agoeto de 1981, na Es 

cola Nacionel de Informsase/SNI-DF. 

V)- ATIVIDADES PROFISSIONAIS: 

e) - No período de Mei/73 a Mai/76, militar do Exircito,lote 

do no Batalho de Ptilicie de Ex cito de Brasília. 

b) - No period:: de Jun/76 e 3u1/76, funcionário do Banco do 

Brasil, lotado no Edifício Sede - Bresilia-DF. 

c) - De 3u1/76 a Mar/83, funcionario PUblico Federal da Pre 

sidancia da Repóblice/Breellie-DF. 



Fls.04 
VI) - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS: 

a) - Militar do Exército Bresileiro - B.P.E.B.-Bresilia-OF. 

b) Banco do Brasil: Auxiliar de EscritOrio no Setor de 

Vigilincia de Caixa Forte do Edificio Sede Brasilia. 

c) - Auxiliar/Analiste de Informagies na Presidincia de" 

ReplIblica - Brasilia/DF. 

d) - Experiencies em Assessors:fled:Ito de Segurança e Informs 

gois, objetivando cumprir atividedes fins da programs 

gio do ExmQ sr. Presidents de ReptIblicas 3010 BATISTA 

FIGOE/REDO. 

e) - Coordenador Geral por diversas vezes,durante o ono de 

1980, des ati*idades do Garimpo de Serra Pelade/PARA. 

f) Assessoramento so Gabinete do Governo do Eatado de' 

Mato Grosso, envolvendo atividades fins dos Campos ' 

Politico, Econimico e Social, 

VII) - CONGRESSOS:

a) - XVII Assembliie de Delegados - Encontro Nacional de ' 

Professores, promovido pole Confederagio de Profess

res do Brasil, tendo como temes EDUCAÇA0 PARA 0 DE 

SENVOLVIMENTO, Penedo: 18 e 20 de asneiro de 1980 

Bresilie-DF. 

b) - VI Semana dos Contabilistas do Estado de Mato Grosso, 

Cuiebi-MT, PERfODO: 22 a 25 de Abril de 1985. 



MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 

FUNDAÇÃO UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO 

ATESTADO 

ATESTO, para os devidos fins, que, CELSO ALVES RI 

BEIRO, está. cursando o 39 period() do Curso de Ciencias Cont6.6eis. 

Cuiabá., 04 de novembro de 1 985. 

erni Xonzorini 
Chefe d Dept'. de. Ciencias Coutabtlit 



• 

CONFEDERAÇÃO DE PROFESSORA DO BRASIL 

- CPB - 

ENCONTRO NACIONAL DE PROFESSORES 

CERTIFICADO DE PARTICIPAÇÃO 

Certifico que  CELSO ALVES RIBEIRO 

participou do Encontro Nacional de Professores promovido pela Confederagão. de Professores do Bra 

sil CPB - realizado em Brasilia nos dias 18, 19 e 20 de janeiro de 1980. tendo como Tema Cen - 

trai EDUCAÇÃO PARA 0 DESENVOLVIMENTO. 

PROFA. LAB MATTOS TOT A. 
Coordenadora 

Brasilia, 20 de janeiro de 1980. 

PROF. HERMES ZANETI 

Presidente da CPB 



4AN'ON 
(cinern0 COMPANHIA DE SANEAMENTO DO f Sing DE MATO GROSSO 

.11 

OFICIO Ng l62-

SENHOR PRESIDENTE, 

CACERES, 

9 e c`" 
l ow

22 de Dezembro de 1986 

1....._

CODEM7 

Protocolo fi•  09i 7t-

Processo Fr 0,407 7 

Deta..01../ 

Serv1;.o ds Protocolo 

Apraz-me dirigir a Vossa Excelência, gentilmen • 

te, para informar e solicitar a viabilidade de colocar a dispo 

siçao da Sanemat/Araputanga, o funcionário CELSO ALVES RIBEIRO. 

Tendo em vista a existência de vaga de Fiscal' 

de c6nsumo, bem como a necessidade de contratar novos funcioná' 

rios, desde já, contamos com o apoio e compreensiio de Vossa. Ex' 

celência, informando-lhe que será de grande valia os préstimos' 

do referido funcionário. 

Na oportunidade, aproveitamos para externar 

os nossos protestos da mais alta 

HORCIO P 

e consideraçao. 

FARO FILHO 

REGIONAL OESTE-SANEMAT/CACERES 

A VOSSA EXCELtNCIA 

DR. EDUARDO PENTEADO 

DD. PRESIDENTE DA COMPANHIA DE 

DESENVOLVIMENTO DE MATO GROSSO-

CODEMAT. 

NESTA.

AV. PRESIDENTE GETHLIO VARGAS, 1426 - FONE: 321-2233 - EDIF. BOA ESPERANÇA H - CUIABÁ-MI. 

MOD. 001 

_ 



rescisão ce contrdto ce tr000lho / CGC - CAR I MBO PADRONIZADO (EMPRESA) 

POR PEDIDO DE DISPENSA 

OPTANTE POR ACORDO 

NÃO OPTANTE X POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA 

POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA 

N., 

Empresa CIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

Endereço  PALACIO PAIAGUAS CPA 

Atividade DE SENVOLVIMENTO . CGCn/oMF— - 
0.1 474 053/0001-32 1= 1

Nome do empregado CBI'S°  ALVES RIBEIRO N° da CTPS Serie 
40.299 329A 

Registro n° 1.696 Cargo BEL .ED,FÍS/CA 83 Admissão em 12 '1/ 07 /19_ 83

29,720,00 
Maior Remuneração C4 

Desligamento 

E m21_ / 
05 

19
87 

Aviso Pravio22  04 87
Em L____/19 

Declarafide 073127  83
E m /  /19  , 

DISCRIMINAÇÃO DAS VERBAS PAGAS 

FGTS 
Indenização anos Cz$ Comissões  Cz$ 

Aviso Prévio  Cz$ y Horas Extras  Cz$ 

13? Salário  Cz$ 12.383,35 Gratificação  Cz$ 

Salário - Família  Cz$ 115,08 Ad. Periculosidade Cz$ 

Férias Vencidas  Cz$ Insalubridade Cz$ 

Férias Proporcionais  1 12  Cz$ 
27 . 243, ---' 

_.,, Ad. 
37 Ad. Noturno Cz$ 

Prejulgado 14/65  Cz$ 
1.664,33 

FGTS - Quitação Cz$ 

Prejulgado 20/66  Cz$ FGTS - mês anterior  Cz$ 

Saldo de Salários  I° dias/Maiez$ 20,804,07 FGTS - 13? Salário  Cz$ 
990,67 

Lei N? 6708/79 - Art. 9?   Cz$ Artigo 22 Cz$ 

  Cz$ FGTS - 10%s/ Cz$ Cz$ 265,50
  Cz$ 

rum.
 FGTS. a. o.,  F....... )

FGTS - 10% s/ Cz$ Cz$ 
5.527r85 

RE S IDUO 9.44% 
„om. deo... *„.. ,„ „  wroo 

TOTAL BRUTO Cz$ 68.  994,.22 

DESCONTOS 

Previdência  Cz$ 1.976 ' 39 
734,73 

Previdência 13? Salário  Cz$ ( 97.963,94x0,75) 

Adiantamentos  Cz$ • 

RIF  e4 4.215,00 (43.371,05) 

  Cz$ 
6.926,12 

Cz$

62.068,10 
TAL LÍQUIDO Cz$ TzzO

$ Recebi  firmas aa quantiaacimase 068;3.0  líquida d e C 
essenta e do.s 

m i dia , es nt  e  o

!

cruzados e dez centavos. 
i.o  c

m moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n? contra o banco 

,como pagamento de meus direitos na -rescisão contratual. 

Data Cuiabá 05 Agosto de 1.987 

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Empregado 
III Fan • gulas 6 Ottimos recolhlmentos, inclusive sobre 

o mils da rescisão, 10%, quando for o caso, corn-
, . ,- esenvolvimento do Es at o Grosso 

lures e correção monetária; In 

i 
putados 
Autorização para MovImentaçao da Conta vincula- 
da (AM): 

Smani 
. _. r adora - Prepo 
Ad ano de Almeid C r Ben n atiTtial-

II Pedido de Dispense (3 via* 

MT.i Cap 
Jiti4T T n .Afil AaLc: dOci

in 
ili 

El 

Reads/to (em 4 Vias): 
Llvro on Fiche Registro de Empregados - LRE: 3336 
Cartelra de Trabalho PrevIdencla Social CTPS: 

PARA USO DA 

REPARTIÇÃO 

Registro 

SO E presenteQl °  D termoE  n  c.' ' 1 : * ,.."13 cont,r..tual foi inn 

com a Lesiriic7:3 .,, , ,r".,..3 - POItc.rt3 de 30-1C) G")

III 
e 

Procuração; 
Livro 

acordo 

C) eZ . ..... ...... /.&2,.. 
NT-; IT, cm. ........................ .  

5i • 
• Folha 

.. .. 5,D. 
Ficcz. do Trabalho 



O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

C O MU N I C A D O 

DO: SETOR DE PESSOAL 

AO: CCL.40 ALVES RIBEPO 

Conforme Resolução n2 06/80 e Escala de Ferias, co 

.municamos a V.Sft., que se encontra Creditado em Folha de Pagamento do 

ms de  NOVEMBRO  de 1.9.144...a importância referente ao 

rio do corrente ms e relativo 'as suas ferias regulamentares do pe 

rfb o de  01 / 07  / 83  a 01 /07 / 84  ,devendo V.S ., entrar em gozo 

Ndas mesmas à partir de  10 /12  /84 a 09 / 01  / 85 . 

Atenciosamente, 



COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

...„0 Grosso 

CODEMKT 

AOt Exma Senhor 

Dep. MALMA CARNEIRO DA ROCHA 

DD. Secret;rio . Chefe da Casa Civil 

NESTA 

Senhor SecreArio Chafes 

Atendendo ; so1icita4o de V.Exdia., contida 

em Of. SCCC/578/84, datado de 14.03.84, estamos colocando ; diappsiao o 

servidor CELSO ALVES RIgEIRO, Bel. Educa4o Ffsica TS.02, para prestar ser 

viçoe nessa Casa Civil, inclufdo no ConAnio firmado antra a CODEMATA a 

Casa Civil, a partir da marco/84. 

Sem outro particular para o momenta, aprovei. 

tames para renovar os nossos protestos de elevada estime 0 considerag;o. 

Atenciosamente 

GUSTAVO ARRUDA 
Diretor Presidents 

\. 
BENEDITO pE FRANCA BARRETO 

Diretor Administrativo Finaneeiro 
\,„ 



IPRQTC;OLO 

  FIA filer-15 

0 

CODEMAT :COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 
ANEXO AO PROCESSO N2 _14165284 DE _2.6 4_03_/_Ekt_ 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

T i 1/ 11 /10  4,4 C-e-1' AL9-. 
' 

.. 

'-D.J.)-. aeL, • • 

.• CM NI A T . 

Oranga ...,- ..! L. 
• Oirptat Acto1dieklAII10 Flnancoro 

Ao Setor -de-- 
Para Providenciar. 

. 
. 

. / . . . , 
.. . 

Carlos cS. Itha 
ate da DIV. de ADM, Chor•I 

CODSMAT. 
. 

.. 

.. 

, 
. . 



PRQTOCOLO 
Fls. 

ESTADO DE MATO GROSSO 
GOVERNO DO ESTADO 

CASA CIVIL 

OF.SCCC/5-78/84 

Senhor Diretor-Presidente: 

mos solicitar-lhe 

vil, no quadro do 

C:DEMAT(.9
Protocolo N12.1  /
Processo

Data021±(24//_____ 

or de Serv. Auxillares 

Cuiabit -11{T14/ 3/84 

Cumprimentando Vossa Senhoria, vi 

seja autorizada a disposigao a Casa Ci 

cony-al-do celebrado entre Casa Civil e CO 

DEMAT, de CELSO ALVES RIBEIRO. 

Antecipando agradecimentos pela 

atengao de Vossa Senhoria, reiteramos as expressOes de ele 

vado apreço. 

Ilmo.Sr. 

GUSTAVO ARRUDA 

( 
DEP. DJALMA ROCHA 

Secretario-Chefe da Casa Civil 

DD. Diretor-Presidente da CODEMAT 

N T T A 

ARCS/wvs. 



29M1iR 08 40 002234 

PROTOCOLO GERAL 

2.234/84 
N.° PROTOCOLO: 

N.0 PROCESS(); 2.111/84 

DATA 23 /A32: /  84

INTERESSADO: CASA CIVIL : 

ASSUNTO: COMUNICAÇA0 FAZ: QUE 0 FUNCIONARIO 1 COLOCAD 
A DISPOSIÇA0 DA 'SECRETARIA DA AGRICtTLTURA,A PARTIR DE 12/ D 
MARÇO,ENCONTRA -SE INCLUSO NO CONVtNIO 020/84,CONFORME OFICIO 
NQ 612/84. 

O C O D E  M A  T
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 



SCCC/612/84 

ESTADO DE MATO GROSSO 

GOVERNO DO ESTADO 
CASA CIVIL 

Senhor Diretor-Presidente: 

CODEMAT/ 
Protocolo1\19-Zge34 
Processo N0ø//J

Datca .93/ P: 

Sew de Sm. Auxiliares 

pRcitoco-
Fla. tr.° 

Cuiabá -MT 2 7 / 3 / 

Comunicamos a Vossa Senhoria 

que o funcionario CELSO ALVES RIBEIRO, que estava a 
disposição da Secretaria de Agricultura, a partir de - 

lg de março encontra-se incluso no Convenio 020/84, 

firmado entre esta Secretaria e a CODEMAT. 

No ensejo, renovamos nossas 

expressOes de elevado apreço. 

DEP,.DJALMA ROCHA 
Secretario-Chefe da Casa Civil 

limo. Sr. 

GUSTAVO ARRUDA 

DD. Diretor-Presidente da CODEMAT 

NESTA 

ARCS/wvs. 

mar., 



O CODEMAT 

ANEXO AO PROCESSO N.'  2.111/84

INTERESSADO (A): 
DE  29/   03  /  84

PROTOCOL 

N'. K::) 

ASSUNTO: 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

 .e4A-6) 
\ 

AA  AI:e _AA k..0 11, 

o 

Q3vvy,..0ç4r_NA& 

CODEMAT 

en,erlito (9-conga Barret o 
Mere AdelltErflithlh FIESOCeire 

he &Jiff d61 (4 /J -1C7 

dos. 6., .da .Cmahst 
Chefe de DIV. de ADM, Orel 

CODE MA T. 



• 

' 4"Itst4134.44,41& 

tek" 

i 
1

03 DE ABRIL DE  ow .. _j n° Crl - Cni LeAnaumor..........Z.1.1....,*•cr.ierli.ememilm........t.a.WIffalexoys"....un.laram.......  

PtiGINA 5 

rtaMMItOcame... 
.' . 

0 GOVERNADOR DO ESTADC; DE MATO GROSSO, 

no Uso de suas atribuições legais resolve dispersar, e. pa-

dido. SEMY STEPHAN. do cargo de membio do Conselho 

Fiscal da Fundação de Saúde de Estado de Mato Grosso -. 

FUSMAT, e nomear os Doutores LUIZ VIDAL DA FON-

SECA e BENEDITO ELO Y VASCO DE TOLEDO, para exet. 

cerem respedtivamente os cargos de titular e suplente, do 

mesmo Conselho. como representantes do:;btilnistério PA. 

Palácio Paiaguas, ern Cuiabá, .03 de abril-de 1.984. 

JOI.I0 JOSÉ DE CAMPOS ii 0 GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO,• blico. 

GABRIEL NOVIS NEVES !, -t no uso de sues atribuições legais, resolve nomear C SC 

LEONIDAS DUARTE MONTEIRO ALVES RIBEIRO ara exercer -o cargo de 
Dire9.5..o—r-A7 

1-"STMTIMer6-&ii)eriores de Coordenador da Coordenado 

„ I ria de Informação e Contra-Informação da Casa Milita' 

0 GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO, Nivel DAs-4. 

no uso de suas atribuições legais, resolve dispensar, •a pe. Palácio Palagiláa, em Cuiaba, 03 de abril do 1.984. 

did°, o Economista WAGNER DE ANDRAD.E GOUVSA, JULIO JOSE DE CAMPOS 
i 

0 cugo de Coordenador Geral. Nivel DX3-0, da Secrettt. L JOAO MONTEIRO DA -COSTA.  FILHO   
i 

• 

Palácio* Paiaguas, em Cuiabá. 03 de abril do 
1.084. "'-'.• - 

• ----- -- -- - •-- - ---- --___________, 
I -x

ria de Obras e Servigos Públicos.

JULIO JOSÉ DE CAMPOS 0 GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO' t 

RICARDO JOSS SANTA CECTLJA CORRÊA no uso de suas- atribuições legais, resolve nomear o 
Ea t; ‘. 

nomista LUIZ CARLOS ARMAND para exercer o Ca.rg \ 

de 
Direç'ab—e—AT:segsol--'7u.riditT-Superior de Assessor do Sf• . • 

0 GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO, cretário Chefe do Gabinete de Planejamento e Coordena I 

no uso de suas atrbuições legais resolve, exonerar a pa- gão do Governo do Estada, Nivel DAS-4. a partir de 0: I. 

egah a partir de 01 de fevereiro do corrente ano, VALMIR de março do exercício em curso. i y . 

TJE ANDERLE — E.G No 1.845.841, do Cargo em Co- Palácio Paiaguas. em Cuiabá. 02 de abril de 1.98e , 

missão 'de Diretor, Slmbolo DEM, da Escola Estadual de 1625 da Independência e 950 da República. 

lo Grau "Manoel Soares Campos". do município de Si- JULIO JOSE DE CAMPOS . 

nop. jurisdicionada ã DREC/01, tendo em vista o quo  ANTONIO EUGSNIO BELLUCA _ ____ ee,..

c ns•ta do processo protocolado nests Secretaria sob o *----- - 

no 5180/84.. • 
GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO 

Palácio Paiaguis, em Cuiabá, 03 de abril de 1.984. no uso de suas atribuições legais. resolve nomear o Eng 

JULIO JOSE DE CAMPOS RICARDO LEAP CAMBRAIA. para exercer o cargo et 

JURACY MARIA DE CAMPOS BRAGA Direção e Assessora.mento Superiores de Sub-Secretari 

..- de Obras e Serviços Públicos. Nivel DAS-O. 

. Palácio Paiageas, em Cuiabá, 03 de abril de 1984. 

• 0 GOVERNADOR DO ESTADO 
DE MATO. GROSSO. JI)L10 JOSÉ DE CAMPOS 

o uso de sues atribuições• legais e tendo ern vista o que. RICARDO JOSE SANTA CECILIA CORREA 

deelsta do processo protocolado na Secretaria de Fazenda 

kb no 885 2.U'72 /84 resolve exonerar, a pedido, 01.1sITHIA 

,i ARRETO 60110 ES TIAGO, do Cargo em Comissão de - 0 GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSS

'Chefe da Divisão d.e_Apoio a Tesouraria. da 1.3oordenadoe no uso de suas atribuições legais, resolve nomear NILD• 

't ria de Despesa. Nivel "DAS-2", em virtude de ter sido BORGES DE HOLANDA. .Agente Administrativo Mars 

nomeada para o Cargo de Fiscal de Trii•futos F.stacruais. ,,--s .e. Referência 32 lotada no Núcleo Setorial de Adminie 

Palácio P•deguás, ern Cniabi. 03 de '.bril de 1984. tração e servindo junto a Divisão de Administração Ge 

JúLI.0 JOSE DE CAMPOS ral. para exercer em Comissão, o cargo de Chefe da D 

JOSE AUGUSTO MARTINEZ DE AR.L.120J0 SOUZA visãode ApJlo a Tesouraria Nivel 'DAS-2 da Coorden: 

doria de ,Despesa. 
Palácio .Palaauas em Cuiabá. 03 de abril de 1984. 

0 GOVERADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO, t- Jt1,10 jOSS ,..W. bAtmos 

ihk uso de suits atribuições legais resolve- designar o Dr. i JOSE AUGUSTO MARTINEZ DE ARA-CJO SOUZA 

WANCISCO ps ASSIS VENEGÁ FILHO. para respon- i

der pelo flargO at:. Direção CAss-6'giiiirifilt0 Superior, de 0•GOVERNAD0R DO ESTADO DE MATO GROSS 

Assessor !Juridic°. rivet D3S-4, da Secretaria de Saúde, no uso de sues atribuições legais, resolve nomear o S' enile 

durante o impediment° da Dr. DERCI GOMES DA STL- SADI POL1TA, para exercer, eia Comissão, o Cargo de Exa 

VA, com f.odos os d'reieoe e vantagens do cargo, & partir tor Chefe, da Exatoria de Rendas Estaduais de Terra Novi 

dc; dia -1' de Margo de 1.934. criada pela Lei no 4.013 de 21 de novembro de 1983. 

Palácio PUlap,11:13 irri Cula,ba, 27 de Março de 1.984 Palácio PaisEdás, em Cuiabá. 03 de abril de 1 984. 

3(1,10 JOSE DE CAY1'POS . J1J1.10 JOSE DE CAMPOS 

' GABRIEL NOVIS NEVES JOSE AUGUSTO MARTINEZ DE ARAÚJO SOUZA' 

t• • 

O GOVERNADOR DO ESTADO DE m:Aro GROS • 

no uso de suas atribuições legais, resolve nomear 3051 

MARIA ciorv7.5 DE ARRUDA para exercer o cargo 

Direção e Asse,Isoramento Superiores de ASSessOr Muni 

cipal, Nivel DAS-3, da Casa Civil. 

Palát,io Paiaguas, em Cuiabá, 03 de Abril de 1.984 

JeLiC, JOSÉ DE CAMPOS 
DJALMA ROCHA 

O GOVERNADOS" *DO ESTADO DE MATO GROSSC. 

uso ci -: '.as ntr le-gals, resolve designar o Dr. 

DERCI COMES DA SILVA. Assessor Jurídico. uivei DAS-

da St.cretafl. de Saúde do Estado de Mato Grosso, 

p,ira implantar administrativa e juridicamente o Polo 

dt. Saúde de Barra do Garças. montando uma 

r: ttrutuett que suporte a implantação do Prograrria de 

()tit-1es littegradets de Saúde. 'a partir de 1° de Margo de 

Palaclo Ptliaguas em Cuiabá, 27 de Margo de 1 984
JOSE DE" CAMPOS 

GABRIEL 1,-OVIS NEVES 

O GCNI.:i•iNADC,ii, DD ESTADO DE MATO GROSSO. 

rt.) '• tr1.61ig5es legais, resoive nomear IVAK-

DIR VA?, GOIMARAai, para exercer o cargo de Direção 

As:a-,:scritmento Superiores de Asseszor Municipal, NI-

Nei da Casa Civil. 
PalaciOpaiaguás, em Cuktbli, 03 de Abril de 1.084 

D( DE CAMPOS 
IDJAL:.1.1 ROCHA 

O GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO CiROSSI 

no USO' de suAs ambuições legais. resolve colocar o D:

FRANCISCO DE ASSIS 1.TENECA Técnico 

'nor. nivel-6, da c.",ODEMAT diq;csiçáo aa Secret :.

de Saúde do .t;., tedo de Mato Gr aO. corn onus pt-ir 

Orgão de Oritltqu. ... partir de 10 do Margo cc 1.98-1, :_ettt 

ern vista sua designação para A.,,a -..,aor Jurídico da S 

cretaria de Saúde. 
Palácio Paittsuas em Cuiabá, 27 de Margo de : 

Iruo Jon .cAritros 

O GOVERNADOR DO sarADo DE MATO 

no usb de rest):ve eon3icierar 

efeitos do Ato Governamental que .:.•olocou d dispo.. 

da Secretaria Fazenda a servidora RAIMITNI.P r 

SOUZA FIRES. a vartir de 07 de fev,f, reiro ;le P.1,14 

cattdo retifleqtto o Ato G•wttrnAr.-..,11!:.: de 09 '03. '% 

Palácio eiu 
JULIO 304; CA_VrOf; 
JOSE AMC, UST° MARITNEZ DE 2,,:iAf.-.;*0 Sr."117, 
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COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

Contrato de Asaistancia Teenica na 85/83, 

qua antro si fazem e celobram a Companhia 

de Desenvolvimanto do Eetado de Mato Gros 

ao-CODEMAT e da outro lado a Sacrataria 9

da Agricultura. 

Aos cinco (05) dias do mas de setembro de um mil 

novecentos e oitenta e tras (1.983), a Companhia de Desenvolvimento do Estado de 

Mato Grosso-CODEMAT, sociedado da economia mista, inscrita no CGC/MF sob o ng As. 

03.474.053/0001-32, sediada no Centro Político Adminiatrativa*CPA Bloco do Cabi 

note de Planejamento e Coardanag&t-GPC, nesta Capital, neat° ato representada por 

sous Diretoras Presidents e Administrativo Financoiro, daqui em diante denominado 

Simplesmente CODEMAT, e a Sscretaria da Agriculture, aqui representada pelo sou 

5ocret4rio, do ora um diante denominada SECRETARIA, resolvem celebrar o presente 

Contrato, que ser4 regenciado pelas cl4Usu1as e condigges a seguir* 

CIASULA PRIME/RA 

A CODEMAT se comptometa a calmer a disposivlo 
T4cnico 1S-2 de seu quadro funcional, Celso Alves Ribeiro pare prestaçan de servi 

goo tcnicoe, na Secretariat, de acordo com o Processo ng 4•307/83, Protocolo na 

4444/83. 

to 

CIASULA SEGUNim .0. Do prazo 

0 prazo estipulado palas partes, para execupaO 

doe serviços tScnicos dm qua trata este Contrato ser4 de um (1) ono, a partir de 

01/07/83 e conforms Oda° na 892 da CODEMAT. 

PAR4GRAFO IINICO 

0 presents poder ear prorrogado de acordo com a 

vontada das partes. 

MAMMA TERCEIRA -Os valor 

As desposes do sallTrio, 13g salitio* oencargos so 

ciaist a todos direitas funcionaie, °tag,' devidos ao t4cnico, ad de responsabili 
dado exclusive da CODEMAT. 

PAR4ORAFO PRIME/RD 

0 valor do presents 4 Cr$6.982.300,00 (sois 

16;es, novecentos s oitenta a doia mil e trezentoe cruzeiros), equivalente ao ea 

14ri0 mensal de Cr$418.102,00 (quatrocj tos e dezóito mil e cAnto e dois c zei 



•02. 

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

roe). 

PARKGRAFO SEGUNDO 

Fica ressalvado desde j; os reajustes semestrais 

obrigatOrioS de lei, bem coma todas reclassificagi;es havidas na vig6ncia do pre—

sente Contrato. 

CLAUSULA QUARTA Das obrigagiies 

Fica aqui estabelecida a obrigatoriedade da 

CODEMAT ofetuar mensalmente o pagamento do salSrio do técnico no Banco do Estado 

de Mato Grosso S/A--BEMAT, e a Secretaria enviar mensalmente atestado de frequen 

cia e reletério dos serviços prestados ao Diretor Administrativo Financeiro da 

CODEMAT. 

E por estarem assim justos e contratafts, assinam 

o presente Contrato am quatro (04) vias de igual toot e forma, na presença de 02 

(duas) testemunhas abaixo, ao qua ao tudo por bom, firme a valioso. 

CuiabS, 05 de setembro de 1.983 

CODEMATI 

SECRETARIA DA AGRICULTURAS 

TESTEMUNHA S: 

1.  

2. 

AALViecs. 

MAURO CID NUNES DA CUNHA(• 
Diretor Presidente 

CPF n2 099.987.487-434 

JONIR DE OLIVEIR LIZA 
Diretor Administrativo Financeiro 

CPF ng 001.657.401-91 

6.1I0 VIRG LIO ALVES CORRA 
Secretario da Agriculture 
CPF ng 

V)vcS° 9,5 
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PROTOCOLO GERAL 

N2 PROTOCOLO: 4.461/83 

N.° PROCESS(); 4.307/83 

DATA 03 08  J83 

• 

INTERESSADO: CELSO ALVES METRO : 

Lt 
ASSUNTO: ENCAKINHA CIIRRICITLIBIE VITAE : 

• 

o C O ID E 11 
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO 

• 
OSSO 



r CODEIpT 
Protocolo N2Z1;48(23 Lim.11,1,
Processo N° 4,51Yr/4
Data  ti  LZ,3 

Sstor de Ser Auxillares 

',CURRICULUM  VITAE“ 

CELSO ALVES R-4BEIRO 

Protoc 

F S N• 
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 .11-_,M,24.....cedet 1

Fl. 01 

• 

• 

4/ 

I)- DADOS PESSOAIS 

a) - CELSO ALVES RIBEIRO 

h) - DLN : 29 de março de 1954 

LAGOA VERMELHA/RS 

c) - FILIAÇÃO: 

Prudente Americo Ribeiro e Eva Alves Ribeiro 

d) Estado Civil:- Casado 

e) - Residancia* SQS 216 B1 "D" APT2 404 

Fone: 244 3243 

II) - IDENTIFICAÇÃO 

a) - Carteira de Identidade Ng 424 786/SSP/DF 

b) - C.P.F. n2 115535101/00 

c) - Carteira Nacional de Habilitagao 

Ng 00207667-3 - Categoria 19311 

Expedido-: 18 FEY 77 pelo Departamento de Transito/DF 

d) - Titulo de Eleitor 

N2 29.7767 Brasilia/DF 

e) - Certificado de Reservista 

la Categoria, N2 808215 - MIN. do Exercito, lla RM 

f) Programs de Formagio do Patrimônio do servidor Pablico 

*PAM" - 
COdigo ng 10076563208 



  D  

Fl. 02 

• 

• 

III) - FORMACX0 EDUCACIONAL 

a) - Primario 

Realizado no Grupo Escolar UNIX() DA BARRA - VERA/PARANA. 

PERÍODO: 1964 a 1968. 

Protocolo 

b) - Admissão 

Realizado no Colégio Estadual Major Vespasiano Carneiro 

de Melo - CASTRO/PARANA. 

Concluido em 1969. 

c) - Curso Ginasial 

12 Ciclo: 

Realizado no Instituto Pre-Vocacional Sao Jose - CASTRO/ 

PARANÁ. 

PERÍODO: 1969 a 1972 

22 Ciclo: 

- Realizado 

de Melo - 

PERÍODO: 

- Realizado 

no Colégio Estadual Major Vespasiano Carneiro 

CASTRO/PARANA. 

1972 a 1973 ( 12 CIENTÍFICO) 

no Ginásio do Cruzeiro/BRASILIA-DF. 

PERÍODO: 1973 a 1975 (22,32,42 - Auxiliar de Contabili 
dade) 

d) - CURSO SUPERIOR 

• Licenciatura em spucAgAo FÍSICA. 

Concluido na FACULDADE DOM BOSCO DE EDUCAÇÃO FÍSICA/DF 

PERÍODO: 1978 a 1981 

• Atualmente cursando "CaNCIAS CONTABEIS“ na Associação 

de Ensino Unificado do Distrito Federal - AEUDF. 

1 



F1.03 

• 

IV) - OUTROS CURSOS 

a) - DATILOGRAFIA. 

Cursado no Ginasio do Cruzeiro/Brasilia-DF, conforme pro 

grama exigido pelo prOximo estabelecimento. 

Total de horas/aulas - 148. 

b) - Curso de segurança. 

Ministrado pelo Batalho de policia do Exercito de Brasilia 

- BPEB - 

Total de horas/aulas - 161. 

c) - Curso em Pericia de Tiefego, Disparo de Arma-de-fogo e i.e 

vantamentos de locais: 

Ministrado com estagio no Instituto de Criminalistica do 

Distrito Federal. 

V) - ATIVIDADES PROFISSIONAIS 

a) - No periOdo de MAI/73 a MAI/76, militar do Exercito, lota 

do no Batalho de Policia do Exercito de Brasilia; 

h) - No periodo de JUN/76 a JUL/76, funcionerio.do Banco do Bra 

sil, lotado no Edificio Sede/Brasilia 

c)-- De JUL/76 ate a Presente DATA, funcionerio da Presidencia 

da Rep(iblica. 

VI) - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS 

a) . Possuo experiências em assessoramento de segurança e infor 

malSes; 

b) Conhecimento de vários estados do Brasil. 

.11•15 



CODEMAT O 

ANEXO AO PROCESSO 
INTERESSADO (A):  

.w T ' Irr 

11:•_4.±307/83 DE 03 /_ca_/ 83 

Protocolo 
F L '...C.L5: 

icer.203. 

ASSUNTO:  • 

• 

— 
DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

o D 7' 
QnLd -±,2*-0_2_,Ola 

yvt-e- oi.v.:_outxtep,Gr 
Qt.0 10Ztte  tt V J ? /4 1:z  - 

 ____ 

-- - ,_ brr4s6Zolle3 

Ao Setor de PeSSIML. 
Para Informar.6 
Cuicifici ____Ioz 

Pf2.01/ibeit/CiAR-• 
1173 • 

(Ant., a . . -6-;Ch•fe da Div. de ADM. Geral 

,g Z r\ ,ç---.../- , 
\. 

A  • 

. ...„ VI 

.7 Gj • 0 8 
1413. loil D,

tZ-d.. L- 41,0 .,,, ;2,3, /' '\--5 --

Pos 

 c7Z. 

--1262 ja•

A--T--

Chat do,S•tor d• P•ssoal 

T/ 7 7) "9-476)( 0 ifP .
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• \ 
• 

. • 
_c 

TRESSii rert'SECRE- TARIA D.A AGRICITLTURA : --2f 
'474' 

, 

r- ••• f•-7 
••••' •-• 

; - F 

I • • •••-• -v 

F:  ,s'._ C 7 0 E-

N° PROTOCOLO: 4.49/83 

N.° PROCESSO: .........  

DATA Q3._ 08  /  83 

SUNTIr SOLICITA OS BONS OFICIOS NO SENTIDO DE CyCIE SEJA COLOCADO A DISPOSIa0 DA SECRETARIA DA AGRICITLTITRAIO SR. CELSO ALVES RIMIRO,CONFORME OFICIO 
BAGRIAS/637/83 : 

O D E M A T 
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO ÜO ESTADO DE MATO GROSSO ••••. " 



.; 

• 

io 

ESTADO OE MATO GROSSO • 

SECRETARIA OA AGRICULTURA 

OF/SAGRI / GS /N9 6, 31 /83 . 

• 

CODEMAT 

Protocolo N2X,„ 
Processo N° 4.3e 
Data  03/

FLS. 

Setor d- ry. Auxillares 

Em, 02 de agosto de 1 983. 

Senhor Diretor Presidente, 

Pelo presente solicits:5 de Vossa 
Se 

nhoria os bons ofícios no sentido 
de colocar a disposição da 

Secretaria da Agricultura, com Onus para 
essa Companhia, o 

SR. CELSO ALVES RIBEIRO, que 
vem prestando serviços nesta 

Se 

cretaria desde o mes de julho do 
corrente. 

A oportunidade, prevaleço-me do 

ensejo para reiterar-lhe a 
segurança do meu particular apre-

co. 

DR.gLZIO VIRGILIO ALVES CORRA 

Secretário da Agricultura 

ilustrissimo Senhor 

DR. MAURO CID NUNES DA CUNHA 

DD. Diretor Presidente da CODEMAT 

NEST A. 
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O CODEMAT 

ANEXO AO PROCESSO N.'  4 .305/83 DE  03  Ice  /133 

INTERESSADO (A):  

ASSUNTO:_ . ..... _ 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

  ‘44t ot/f/t3 

Ao Setor de PeSSOM-
P-ortr-trtfcrrmttr:—

Cuiabá 

onio Carlos cStorti da Cunha 
Chef° da Div. de itïiif:—G-eTil—

  (9 • 1  
020   t_chxtekarAAx):1_ 

• -, 

• 

ioacit):0 AJALL6...Q, 

(guar --ita 
Choi secor Pesaaal 

'Es  
042,0° 

/92r6-49,(0,„ 0 

004_ rOigidiCe9  

'6-  -0 (I Oedothio 
  je3 

E 

— 
t_Qnio Carlos &oat da (..unha 

Ch • 
fe---cra7-1517.—enrirtn&--Ge-ta-1--

•
J 
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puma ?: Fti PALOENTE AM A eSICO UE1R0 
M1r4 EVA MATS RIBEIRO.

R4TV44Lho4* 1.04104 icameitr , 
x•aomup.wp ausuirRA . 
vitorissict 0.1 Ed.1141ca 

ENDEREÇO: 
305 216 01 ID° APts row: 3243 

ESTADO CIVIL: 
• • SOLTEIRO, 

CASADOe 

CART. ICENTIOADE•

RG.'N.• 424.706 
DATA * 

SÉRIE 

ORG. EXP. 

1 

PRIMARIO 0 
NIVEL DE GINASIAL O 

ESCOLARIDADE COLEGIAL OU EQUIV. ci 
—. SUPERIOR Fa 

CART. PROF. M. TRAIL ' 

N. 40.299 

Shk 329 
DATA EXP. 

pu.intACO(s)voloNENTOS 2 CAMS . OS 
Ea 01.07.13 001 Ed. F sic* TS-. . 4 1, t 

DATA 01.07•03 

votqlo 

NAT. DO CARGO, 

LOTA00 

DIRETORIA 

DIVISXO 

SETOR 

SERVIÇO 

!lei. Ed. Fivica 

Sec. AgricultPre 

2 - DOCUMENTOS DE IDENTIFICIC O 
CART. DA ENT. DE CLASSE CARTEIRA OE RESERVISTA 

N. 

DATA EXP. 
N. 80021.5 

CATEGORIA 

RF.GIXO MILITAR ill 

robed mum) 
4-INOIACOES 

FERIAS 
PENI000 DI IWO 

TITULO DE ELEITOR 

N. 297767 
ZONA II 

SECCX0 322/36I 

ESTADO MT 

INICIAL • 410..102.00 
N1VEL • TS-2 

CLASSE • 

DATA OKA° 
....• • 

01.07.03 

C. P. F. 

N. 115535101-00 
PASEP 

, 

UCENCA, PAP. SIMIICAL, ADVERTENCIAS ETC. 
on O au •r mica •• • oca 

servidor foi contratado pace prestar os sous ssrvigoe 
Sec. de Agricultura • 

41,

,; 



NICA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

• .-
Senhor Diretor Administrativo Financeiro 

• 

o 

() 

- Ref.:  ezSo .. z_ves'l 11;P7,//pc, •  I Act.. 4A ,42,&e.,9  , 2T----,e,  , gartir  
ES4/6? /2Ve2C9  , lotaggo  ..,:g--1. 
- Anexo cópia do Of.ng 

- 0 referido eervidor pertence ac quadro da CODEMAT. . . 

.. 
.- Solicita a disponibilidade par9,5 .e. 6--/evc7c4,4 • .-, 

. . . . . 
-Vile foi efetUado o oficio coloriando ; disposigio. „. :..:,.. • 

% .: 
. .- Somas de opiniao; encaminhar o processo a Assessoria Ju . iica para:elaboragao do contxóto de Asdistencia Tecnica ou seja: 

al. 

Para o calculo anual com os encargos sociais. 

Valor mensal- • 

FGTS 

PAS EP 

.:IAPAS 

13D Sa16rio 

FGTS 

PASEP 

•• 

12= •(70/J

q0. /31 

30%= / 06g. dig 

= 

0,896= -33q'( 

6.m.30o 
Sem o aumento semestral e o resjustamento de faixa sala-

Cuiab;, 

if5t/.a71/ 

de 63o 

ntonto Carlos cStor-ti da Cunha 
Chefe.. da Div. de- ADM. Gera.' , 

'de 19d 



- %NHL% DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

Fee 0392 Cuiab;., 26 de agOsto de 1.983 

Canpanhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso 

CODEMAT - 

groelentfsaimo Senhor 

DR. Ammo VIRGILIO ALVES =REA 
DD. SecretZeio de Agricultura 

NESTA 

Senhor SecretLI° 

Estamos colocando a disposi o o serviior desta Cia.,C:LSO 

ALVES EIMEIRO, Bacharel em EducaqZo Fisica, nivel 73-2, para prestar serviços nes 

sa Secretaria con Onus pela CODEUT. 

Outrossim, solicitamos que seja remetido ‘a. esta Cia. 
Atestado' -de FrequOncia mensalmente, at o dia 20 de cada mes. 

Sem aatro particular para o momento, aproveitmnos para re-
novarns nossos protestOsAw,elevada estima e consideragao. 

• • Atenciosariente 

MAURO CID NUNES DA curfrk 

1/ Diretor Pres\idente 

.11 A 

OLJ.v4aRA. 

DiretorAa=inistrativp Financeiro 

I l! 

Is 



FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO 
Lei N.° 5.107 de 13 de Setembro de 1966 

REGULAMENTADA DEC. 59.820 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1966 

DECLARAÇÃO DE opplo 
Eu,  CELSO ALVES RIBEIRO 

(nome do empregado por extenso) 

S 'ae 329 portador da Carteira Profissional n.°  404299 S " 

empresa Cie. de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso — CODEMAT 

sita. Palacio Paiagtas— CPA .- 

(denominação da empresa) 

(endereço) 

, Esta do  Mato Grosso 

, empregado da 

declaro, para todos os fins, que, nesta data, exergo a opção pelo regime do 
REGULAMENTO DO FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO, aprovado 
pelo Decreto n.° 59.820, de 20 de dezembro de 1966. 

Cuiaa—MT. 01 de julho de 1.983 

Impressão dactiloscópica, quando 

se tratar de analfabeto: 

(Local e data) 

(assinatura) 

TESTEMUNHAS: 

1.0 

2.a 

(assistente responsável legal pelo menor, quando couber) 

RECEBEMOS 0 ORIGINAL 

DATA   /19 

INSTRUÇÕES 

(ESCREVER NA COPIA) 
(assinatura do empregador) 

1 — 0 empregado assina as duas vias da carta de opçáo; 
2 — Entrega a Carteira Profissional para a anotaçáo da sua opçáo, conforme modelo abaixo; 
3 — Recebe a cópia com o recibo firmado pela empresa, datada; 
4 — A empresa anotará no sua Ficha ou Livro de Registro de Empregados, e na Carteira Profissional do optante o seguinte: 
"Em optou pelo sistema estabelecido na Lei n.° 5.107, de 13 de setembro de 1966, 
que estabeleceu o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço." 

(carimbo e assinatura) 
5 — Anotará também na Carteira Profissional do optante: 

"Os depósitos na conta vinculada do empregado, d 

Agencia do Banco  do Brasil. S/A 

localizada Rua  Barao de Melgago 

(Preencher em 2 Vias) 

e j rtgajoro de 1966, sac) feitos na 
... 

LAW dtoOn'iitir4 
Ch•f• de S•tor do Pesseal 

CCSD. l 03 , 



adi1,14 1,4 'Et 
e - aft"...P,41 

_ 

IsCURRICUL UM VITAE,, 

4 

CELSO ALVs RI i36'1,k. 



.r 

DADOS PESSOAIS 

a) - CELSO ALVES RIBEIRO 

b) - DLN : 29 de março de 1954 

LAGOA VERMELHA/RS 

c) - 

Prudente Americo Ribeiro e Eva Alves Ribeiro 

d) - Estado Civil: Casado 

e) - Residencia4 SQS 216 81 "D" APT2 404 

Fone: 244 3243 

II) - IDENTIFICAQX0 

a) .-- Carteira de Identidade N2 

b) - C.P.F. n2 115535101/00 

c) - CArteira Nacional de Habi1itag:5o 

424 786/SSP/DF 

N2 00207667-3 - Categoria tiB

Fl. 01 

Expedido.: 18 FEY 77 pelo Departamento de Trnsito/DIT 

d) - Titulo de Eleitor 

N2 29.7767 Brasilia/DF 

e) - Certificado de Reservista 

la Categoria, N2 808215 - MIN. do Exrcito, 10 RM 

P) as Programa de Forma6io do Patrimônio do Servidor pliAblico - 
"PASS?" 

COdigo n2 10076563208 

ir :4* 111 



02 
- FOX14A00 EDUCACIONAL 

a) - Primario 

. Realizado no Grupo Escolar UNIÃO DA BARRA - VER2/PARANA. 

PERÍODO: 1964 a 1968. 

h) - Admissao 

.Realizado no Colegio Estadual Major Vespasiano Carneiro 

de Melo - CASTRO/PARANÁ 

Loncluido 

- Curso Ginasial 

12 Ciclo: 

Realizado no Instituto Pre-Vocacional s5o Jose - CASTRO/ 
PARANÁ. 

PERÍODO: 1969 a 1972 

22 Ciclo: 

7 Realizado no Colégio Estadual.. Major Vespasiano Carneiro 

'de Melo - CASTRO/PARANA. 

PERÍODO: 1972 a 1973 ( 12 CIENTÍFICO) 

- Realizado no Gin.S.sio do Cruzeiro/BRASÍLIA-DF. 

PERÍODO: 1973 a 1975 (22,32,42 - Auxiliar de Contabili 
dade) 

d) - CURSO SUPERIOR 

• Licenciatura em smicAOW FÍSICA. 

• Concluido na FACULDADE DOM BOSCO DE EDUCKX0 FÍSICA/DF 

PERIODO: 1978 a 1981 

• Atualmente cursando "CIÊNCIAS CONTABEis" :na Associaçao 

de Ensino Unificado do Distrito Federal - AEUDF. 



f1.01 

IV) - OUTROS CURSOS 

a) - DATILOGRAFIA. 

Cursado no Ginasio do Cruzeiro/Brasilia-DF, 

grama exigido pelo prOximo estabelecimento. 

Total de horas/aulas - 148. 

b) - CursO de segurança. 

'Ministrado pelo Batalhgo de policia do Exercito .de Brasilia 
- BPEB - 

Total de horas/aulas - 161. 

conforme pro 

c) - Curso em Pericia de Tráfego, Disparo de Arma-de-fogo e le 
vantamentos de locais: 

Ministrado com estágio no Instituto de Criminalistica do 
Distrito Federal. 

V) - ATIVIDADES PROFISSIONAIS 

a) - No peribdo de MAI/73 a MAI/76, militar do Exercito, lota 
do no Batalho de Policia do Exercito de Brasilia; 

b) - No periodo de jpN/7e, a JUL/76, funcionário do Banco do Bra 
sil, lotado no Edificio Sede/Brasilia; 

c) - De JUL/76 ate a Presente DATA, funcionário da Presidencia 
da ReplIblica. 

VI) - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS 

a) - Possuo experiencias em assessoramento de segurança e infor 
mag3es; 

b) conhecimento de vários-estaaos do Brasil. 



%.; 

MINISTÉRIO DO EXÉRCITO 
COMANDO MILITAR DO PLANALTO - 11.11" REGIÃO MILITAR 

BATALHÃO DE POLÍCIA OD EXERCITO DE BRASILIA 
"BATALHÃO BRASLIA " 

CEfillifICApp 

O Oomanc9ante 

atriLu,kae s Laps, resold e c3n4erir 

• 

dgatalkao de olicia exgrcito de g rasilia, no USO .9e suas 

ao Cabo CELSO 1,Lirrn 1), I BF. IR 0 

o presents owl' 

14101 161

por 

ter 

ler concluic90 

Batalho de Policia do Ex4rc1to de Brasilia 

gurso 

horas, clue lancionou, nesta 

rasilia, 

qindal 

j neestigaviies, 4ormaviies e degurança, 

no perio)o ,9e  30 (90 SUni14 4 30  SR 
aprOLJet coin o via. 9.01  jgenviTto  *MB"  ss.T,eacao,, tit. • -  13Q/36. 

g) Qk 30 Sle Setembro 

Dire tlir (IS Curse 

de 1975 

Akins 



atleta do Mun¡cfpf 

correspondente a 
cializada pelo Dire 
nagem aos grandes 

Conselheiro POTY MEDEIROS 
Presidente cio Diretório Regional do Rio Grande do Sul 

Diretório 
e8a'''Plation 
ano'Início 

do Rio Grande 
exaltação á d-

ctiegada ab 

de 1938, ofi-
e em home-

es da 

45 

Almirante ALVARO' ALftERTO DA MOITA E SILVA 
Presidente do Diretório Central 



MINISTÉRIO DO EXERCITO 
C M P - 114 RM Bgda 

E 

Brasilia-DF, Cl de Junhó 

CARTA DE REFEReNCIA 

O podador, reseroisla,  CI'LSO ALV"S RITB7IRO 

de I; 7 6 . 

 , duraide o tempo em 
que serviu nesla Unidade, deu provas de ser um cidadão honed°. Iraba-
lhador, leal, cumpridor de seus deveres colidia nos, de boa educação e de um 
carciler bem formado. 

Credencia-lo perarde seus fiduros chefes, como elemeniv digno de 
aproveilado no meio civil, 6 a finalidade desks. 

•••• 



.S 

4 34) mesliMailEVIMIRIBX1 tatattaagswitantgamermittt 

ir 
ti
ti
ti
10 

 por ter participado da II CAMINHADA CIVICA 

G .E/ FEDF dd.* SEC 

DGR/PIREO° DE EDLICAÇAD FISICA E DESPORTOS 

II CAMINHADA civrcA DE BRASILIA 

MVIMAIDC) 

D. Ex. 

ESTUDANTIS 

Conferimos o presente Certificado a  CELSO ALVES RIBEIRO 

[I DE BRASILIA, realizada no dia 21 de abril de 1978, no percurso compreendido entre a Catedral e a 

m praça do Cruzeiro, integrando as festividades comemorativas do 18.° aniversário de Brasilia. 

10 
10 

Ill 
tu

G 0 

CI; '440 Of. Dth.„"k 

Brasilia, 21 de abril de 1978 

ei212 
ms; 

Coordenador a
Gettlingeseseasitsempume nrinallnattati Mtn Eateialmainaltilettgalle enigfliMBIBVISMa ormay, 

2•17•1 Id• 
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

CARTÓRIO Dp 2.° OFICIO -DE REGISTRO CIVIL E CASAMENTOS, TITULOS. 
DOCUMENTOS E PESSOAS JURIDICAS 

Ed. António Venâncio de Silva - Lojas 09 e 10 - SCS - Fones: 223-4508 e 224-8126 - Brasilia -DF 

CERTIDÃO DE NASCIMENTO 
Livr6 "A' 70 

Página 211 

N ú m e ro 46968 

14.09.81 Data 

(Antonio José de aCello 
OFICIAL TITULAR 

goyano do uiraguaya goquady 
OFICIAL SUBSTITUTO 

CERTIFICA que, sob os números e data acima mencionados, 

do livro de Registro de Nascimento deste Cartório, foi lavra do o assento 

de  GUSTAVO ORTIZ RISEIRO 

de sexo  Masculino nascido(a) no 

dia  Dois de Setembro de Mil Novecentos e Oitenta e'Um 

(02.09.1981) 

(s) 

em 

Vinte Horas e Quinze Minutos 

Casa de Salde e Maternidade Dom Bosco 

hora (s), 

Brasilia—DF 

filho (a) de  Celso Alves Ribeiro 

e de 

So avós paternos  Prudente Americo Ribeiro 

e  Eva Alves Ribeiro 

e maternos  Andre Ortiz 

e  Hely Jane Garcia Ortiz 

Foi declarante  0 Pai 

e serviram de :testemunhas  Osvaldo Skoniezny e 

Luciana Garcia Urtiz Ribeiro 

Salvio Antonio Santos da Silva :-

Observaçaes 
- 

O referido e verdade e dá fe 

Ccrt:e.: - a o ccricricla por 

7 /

DEC. LEI. 115 
)E 25/1/67 
1:U STAS : 
Dertidrio Cr$ 

erS 

.4 

cuotts 351.00 

Brasilia,  14  de  Setembro

7 O Oficial 
2." Ofício do Reg. Cfv11 e Casam. 

Tftuk.a o Dc:crnentes o P. Jurídicas 
Lii. JC,.AJ i-,EGIS DE Ai:EVEDO 

Tecnico Judiciário 
Ed. Ant°. Venâncio de Silva. Laias 9/10 ..P.rq 



REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

CARTÓRIO DO 1.° OFICIO DE REGISTRO CIVIL E CASAMENTOS, TÍTULOS, 

DOCUMENTOS E PESSOAS JUR1DICAS 

scs - Edificlo JK - Loja 04 - Tels. 223-4711, 223-2652 e 224-4026 - Brasilia - DF 

CERTIDÃO DE NASCIMENTO 
LIVRO A 

FOLHAS 

NÚMERO 

55: 
392: 

32192 
DATA  23 /10  79 

,José jyCário Binzbato 
OFICIAL 

Paulo (Roberto &lam Vieira 
OFICIAL SUBSTITUTO 

CERTIFICA que, sob os números e data acima mencionados, 

do livro de Registro de Nascimento deste Cartório, foi lavrado o assento 

 nascido(a) no 

mil novecentos e setenta e nove) 1.979

de / RODRIGO RIBEIRO.../ 
de sexo  masculino,:

• • • 
It  a e. 

dm  18(dezoito) de outubro de 
• • • • • • 

• • • • • • 

18 (dezoito)  hora(s)e (dez)  10) 
em  Hospital Regional da Asa Sul — Brasflia—OF,: 

XXXXX 

minuto(s), 

filho (a) de  Celso Alves Ribeiro.. 
e de 

Sao avós paternos  Prudente .Americo Ribeiro.: 
Eva Alves Ribeiro.: e 

Luciana Garcia Ortiz Ribeiro.: 

e Maternos  Andre Ortiz.:  : 
e Hely Jane Garcia Ortiz.: 
Foi declarante pal • 
e serviram de testemunhas  José Mauro de Oliveira Junior,  e Jairo Euripedee 

Leif 
Observa95 s 

XX XX 

XX,XXX19( 

• Josim r 

• 
• 

 4 
nenhuma.

P 

O referiZe dá 'f 
 2 4.0 

r ir4oa 4.e 

Escrevente, a extrai. 

outubro(10) de 19.19: 



1 G. D.F.— SECRETARIA DE SAUDE 
FUNDACk HOSPITALAR DO DISTRITO FEDERAL HOF 
LABORATÓRIO DE PATOLOGIA ClligICA 

EXAME DE URINA 
Unid. Hospital ar I Clinic() 1 Enfermaria Leito 

EMERGENCIA AMBULATÓRIO 1 1 

Proternas 

Glicose 

1024 

0 

O

C. Cetonicos  
0 ruca ++, Oxalatos ++ 

EAS 
Densidade  Leucócitos 

Rea*  pH 5  Hemcicias 

CED 

2 p 

I

290 354.k 

I DENTIFICA040.

CELSO ALVES RIBEIRO 

o 
3 P/c 

Cilindros O 

Urobilinoginio 

Bilirrubina 

ngue

O 

o 
(TESTE PARA GRAVIDEZ 

MOD. 312. 2. 43. 03- I . Gfla Central da F. H. D. F. 

Tata 

22/ 07/ E33 

7620 

Leuco'citos 

Hemcicias 

Cilindros 

A DOIS 

RES PONSi VEL PEL LP 

MINIIMMIft V ---

EXAMES HEMA TOLdGICOS 

OAT A: DIA: Mrs: ANO' 43 .3 

ad 

EXAME 

VALORE 5 NORMAIS 
COULTER COUNTER 

BAS 

,.. 

OSE 99 VIEDIZZA6 
LEU 

210:::m3

H 2,6 + 5
70:: EOS L 

1) 

6 3 x10/mi, 

Hia 1..±  0,37

II 4,6 t Op3 MIE 

• 
I

3 4 

HO 
9/41 

H 16 '1" 2 
14 14 4' 2 MET 

0 

•

4 3 

HT H47 :t S 
M 42 4- 5 BAST 11 

• 

O 9T 8 

V CM 
u

3 
H 97 ± 7 
si 50 + 5 SEG 55 

a 7 ' 2 
KM 
no 

H 29 t 2 
10,1 ri 2: z LINF 3 9

• 
CHCM 
9/41 

H 34 2... 2 

M 34 ± 2 MONO o 
• .0135 

S.. •-•• 

' 

le 

VHS . • 

SSINATURA Do MEDICO 
IDE NTI IF

. C o a •

45 c.).3.5if 

MOCk312 .2.4 3.13 - 8 

. 

_ .1. 
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LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA 
rjir 

PARASITOLOGIA 

, G.D.F. — SECRETARIA DE SAÚDE 

FUNDA* HOSPITALAR DO DISTRITO FEDERAL 

Unid. Hospitalar Clinica Enfermaria Leito 

EM E RGEN CIA AMBULAT6RIO 
- 
Ovos de 

N. 

.71.:11-3Gi i ;II VO 

Cistos de 

Lavras de 

.. 
. 

I 
Dot a 

22 07, 83 

IDENTIFICAgIO 

290 354 .1 7920 

CELSC ÍLVES RIBEIRO 

PESQUISA DE SANGUE OCULTO 

SS INATUR DO RE SPONSAVEL PE LO L P 

MOD . 312 . 2.4 3 . 04 —9 •UrifIce Central de F. tt. D. F. 

0.0 SECRETAWA OF SAUOE 
FUNDApA0 HOSPITALAR DO DISTRITO FEDERAL 
LABORATÓRIO OE PATOLOGIA CLINICA 

BIOQUÍMICA 
UNID. HOSPITALAR CLINIC A ENFERMARIA LEITO 

EMERGENCIA LABOR AT dRIO 

Calcio  mEq/I 

Fósforo  mg /d1 

Sddio  m E q /1 

Potóssio  m E q /I 

Cloretos  mE q/I 

Re& alcalino  mEq/I 

Glicose 

Ureia 

E4 

— 

10ENTIFICAçA0 

290 354.1 

CELSO J,LVES RIBEIRO 

7820 

Creotinina 

Ac. 6rico 

Proteinos 

Albumina 

01-)-

Globulinas 
CURVA GLICEM1CA 

Mucoproteinos 
TEMPO SANGUE URINA 

Bilirrubino total 

O  mg/di  Bilirrubino 

3 ft  nua/ d 1   Bilirrubina Indireto 

60  mg/ dl  Trig I ic e ridios 

1 20  rne/el 
1 8 0 mg MI 
MOD. 3122.43.00 —6 — Branco Control do E H.D. F. 

  mg/d1 

m9/dl 

mg /dl 

mg /d1 

9/dl 

9/dl 

9/ dl 

mg/dl Ii, 

mg/d1 

rrig/d1 

mg /d1 

mg /dl 

Trans. pirdvica ,322. 
Trans. oxoloceticc 

Fosfotose olcalina 

Coles terol 

Fesf arose cicida 

Arnilase 

Lipose 

Desidr. Idtica 

W /1 

/ 

U /d1 

mg /dl 

U/ dl 

U/ dl 

U/I 

Cret. fosfoquinose   U/1 

G. Glut. transferase  U/I 

Ferro siricb mcg 'dl 

RESP  ZEL PELO  I. P C 

- ear-vma. 
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4(1- I- AL AC:0 -4 AC;111,5 - claA 

1/ hi 16 1. t. is 52 

TOC, LC, - 

NP. PROTOCOLO:  4.552A37 

PROCESSO;  4.384/87

DATA  27  /  07  /87 

INTERESSADO 

COMMA DE =TAMEST° DO ESTALO EG MATO GROSSO —SANEMAT. 

ASSUNTO 

ExposIgKo DE MOTIVOS PAZ: DO stamaR CELSO ALVES RIB/aR0 DESTA CIA, REFEREff 
TE DEVOLUQX0 DO MESMO, CONFORME OFICIO No. 380/87. 

CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

h 



14;anemaF 

• 

• 

COMPANHIA DE SANEAMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

OF. N2 380/87-DP Cuiabá, 27 de julho de 1.987. 

Do: Diretor Presidente da Sahemat 

Ao: Senhor Diretor Presidente da Codemat 

Assunto: (informagao-presta) 

Senhor Presidente, 

Atraves de expediente do Diretorio Munici 
pal do. PMDB de Araputanga, tomamos conhecimento da cessao por es 
sa Companhia do Funcionário CELSO ALVES RIBEIRO, para prestar ser 
viço a SANEMAT (expediente,cOpias juntas). 

Ao verificarmos os registros do Setor de 
Pessoal da SANEMAT, no figura formalizagao alguma da cessao alu 
dida, dando-nos a crer que a transagao foi feita diretamente pela 
Regional de Caceres a época com o Sr. Presidente da CODEMAT tam 
bem a época. 

Isto posto, vimos pelo presente, cientifi 
ca-lo da ocorrencia, ao tempo em que fazemos a devolução do refe 
rido funcionário a CODEMAT, mesmo porque formalmente a cessao na; 
teve o conhecimento da Administragao Central da SANEMAT. 

ragao e apreço. 

Ao ensejo renovamos protestos de conside 

Atenciosamente, 

EMG2 LUIZ MARTIUS 0 iA B 

Diretor Pres.dente 

ILMO. SENHOR 
DR. ERNANI ADRIANO DE ALMEIDA CAMARGO 
MD. DIRETOR PRESIDENTE DA CODEMAT 
CENTRO POLITICO ADMINISTRATIVO 
NESTA 

LFF/sc. 

AV. PRESIDENTE GETOLIO VARGAS, 1426 - PONE: 322-5002 - EDIT. BOA ESPERANÇA II - CUIABÁ - MT. 
MOD. 001 



S.

FLS. N 

COMPANHIA DE MEE/MEAT° DO ESTADO DE MATO GROSSO 

.0F.N2 129/87 

Ci;ceres, 21 de julho de 1.987 

Senhor Presidente, 

Com respeito ao expediente assinado pela Bancada do PMDB de Araputanga, 

'datado de 05.06.87, e que cl -nos conta de irregularidade da frequencia 

do Sr. CELSO ALVES RIBEIRO na SANEMAT, temos a exclarecer: 

1 2) 0 referido cidad;o nunca pertenceu ao quadro funcional da SANEMAT; 

22) Consoante apuramos, atraves do Oficio n2 I62-MT de 22.12.86 (COpia 

anexa), dirigido de forma indevida pelo Regional Oeste-SANEMAT/ 

ceres, contendo o "de acordo" do Exmo..Sr. Governador ; epoca, hou 

• 

Ye a cesso pela CODECAT, do funcionario, cesso este, corroborra-- 

do pelo Of./SCCC/06/87 de 30.01.87 do Exmo. Sr. Secretrio Chefe ' 

da Casa Civi l, tambem ; epoca; 

32) Por oportuno informamos que no figura nenhum registro da transa 

sac) no Setor de Administragao de Pessoal da Companhia, haja visto' 

a maneira como a cessao'foi feita, isto e, de forma irregular sob 
. - •  

o ponto de vista hierarquico e sem o conhecimento da Administragao 

Central; 

.42) Informamos que o cidadao Celso no percebe e nunca percebeu sal ri 
- 

os, honorrios ou qualquer. retribuigao por parte da SANEMAT. 

Por Ultimo cientificamos que ao tomarmos conhecimento do assunto e sO 

agora isto ocorreu, emitimos expediente ao Sr. Presidente da CODEMAT , 

informando que no ha nenhum interesse da SANEMAT, na permanencia da 

"cessao" do referido funcionario, sendo o mesmo concomitantemente de 

'Volvido ; 

Ao 

Pr p,"i mi 

r3PAI n si -MT 

or

22. pj 
ng2 LUIZ MARTIU HOLAND 

Diretor Pr'esidnth da SAN NAT 

Onj410471CMPMDBIWC A CUMBA Mr. 



I. 
prir :41,1 . 
le/cinema,- tOMPARtill in SAREAMENTO BO [SHOO OE MUO GROSSO 

• 

OFICIO Ng 162-1VIT 

SVHCP 11'1T3IDTITT.7,, 

CitoCET.'..‘3, 22 de Dezembro de 198b 

0.10- 651
So 

CODER/7 

Protocolo 0 9i

1

Procs:,:,o traso/n_ 

b5,1L ' lo 

f.) 

r tIr217,-1lle diri:jr a Vossa Excel'encia, entilmen 

.te, pr.Lra solicitar a viabilidade de colocar a- dispo 

da '3f1.w:m!At/Araputanga, o funcionário cFam ONES RIBEIRO. 

consumo, 

Tendo ern vista a existZncia de vaga de Fiscal' 

.bern c TO a neceusidade de contratar novo -s funcion6. 1

já, CO !YU F100 .(.3 corn o apoie e compreensao de Vo:-.3a 

informando-lhe que será de grande valia os -or6stirnosi 

go rof2rido funcionário. 

lIa oportunidade, aprotreita,mos rara externar 

os nossos protestos da mais alt estitaa e consideragao., 

TIOn_VHO P;,, -?EIRA ! ii/FARO FiLHO 

REQ.-LORAL. OESTE-SATT L:rwr /cm:1313'2'3 

A VO39A EKCELtriCI:: 

DR. EDUARDO PENTEADO 

DD. PRESIDENTE Di CëLTANUIA DE 

7)=NWLVInEITO DE tiff° (;RO 

jL 

TTI7: -. 7 1 11
• • :J .J J. -I. • g 

(...,-• 

...., 20- ' •-) S.,

1)-0 0 , . 
G " 

- 

Gs°5s°

RESIDENTS GETOLIO VARGAS, 1446 - FONE : 321-2233 - EDIF. DOA ESPERANÇA 11 - CUIADA-MI. 

- • — 
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ESTADO DE MATO GROSSO 

• GOVERNO DO ESTADO 
CASA CIVIL 

Cuiabá - MT 
OF./SCCC/06/87 

Em 30 de janeiro de 1 987. 

• 

Prezado Senhor:. 

Com o presente, vimos informar 
a Vossa Senho 

ria, que conforme solicita.
ção contida no oficio n9 16.2

-MT, 

cOpia anexa, foi autorizado 
pelo Senhor Governador, a dis 

posição funcional do Senhor 
CELSO ALVES RIBEIRO, para essa 

Regional. 

Sendo o que nos apresenta para o 
momento, *re 

novamos protestos de elevada 
consideração. 

FILINTO CORRA DA COSTA 

Secretário-Chefe da Casa Civil 

11m9 Sr. 

NORA(*) PEREIRA DE FARO FILHO 

Regional Oeste/SANEMAT 

CACERES - MT. 



CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

, 

ANEXO AO PROCESSO 

INTERESSADO (A) 

ASSUNTO: 

N 2 4.384/87 DE 27 / 07 / 67 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 
Ift6k-F . 

7 i 

trnemi Wriano de Amides gam:Argo 
Diretor Presidents 

— CODEMAT — 

'-P F6---
.el AP---). t;-  c:)%-- 

c •• .- 4 4se c  Qk 

Ck'

.1-A-1" ^ - 

rgiV 1-^-

Sil - •- )A-, 

I /1,214-,8 i 
- li al ateriedito M. away Ai 

Dir.ALIIra—rinanstaire 
.... CODEMAT — 
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(Somente velido coal 

OUTROS DADOS: " 

Incorporado a 16 MAI 73 
Tempo de serviço  Tres anos, 

Profissao :  
• - 

Residencia : .... . 

(local e data) 

OUTRAS ANOTAÇÕES: 

as "Armas Naclonais" era marca craqua) 

e licenciado a 31 MAT 76 
zero meses e dezesse aa. 

(anos, Inet'les e dlas'por extenso) 

(Assin a---cto-eornantlrnnu uu Chef
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Ern . dia com us Wrigagiies militates, de acordo com as anotag5es nos carimbus 

Issas.* n.3° 

VOTOU: 
. . 

FILIDRsCA DO PRESIOENTE 

•Em_____/____./ 19.......— 

RUIERICA DO pRes,ocsise 

Em....—...1_.....-1 19.— ..... . id
1 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

• 

Em  •  1.-- 1 19......_.. • 
' S 

Rt../DINEA DO PRESIDENTE* 

Em 1 19...— Em-., 4.. 'woof sa,A.,....... 
0 

fluerfiC4 DO PRESIDENTE 

...._4 
4 

14C9RiCA DO ,InESANTE 

-... 

Em ......_ ../ j19 

 .... —...... 

IRIJOPIC A CO PRESIDENTE 

# 

Em /...,.........1 19 ..,..... 

..... ... ...........,.........................: ... ........... 

nuonicA oo eRcs.orsyre 

.. 

Em...._ 1 1 19.... 

n 

.. 

•sauesuc. 00 pRe.8,DENTE 

Em...—. 1 1 19 _ 

ADEJPICA DO PRESIDENT, 

Em.,..._...1..t......4 19....._ 

__  

Em..-4 • ..../ 19........—

nuspiew 00 Ppes.oe.7 e RUBRIC.% 00 pRESiDENyg 

*K2 

• 

• • AIM dikifili• .1_11 



INTERESSADO 

CODEMAT 
PALÁCIO MAGUS - CPA 

70E, 1621 a(2 000491 

PROTOCOLO GERAL 

Ng PROTOCOLO: 491186

Ng PROCESSO:  471/86

/02  DATA  04   86

.cti4 
CI 

CASA XILITAR 

ASSUNTO 

CCEFOISIE OFICIO Ng 05/86, INFORM. A SITUAa0 DO SERVIDOR DESTA CIA, CELSO ALVES 
RIBEIROA DISPOSTO) DA CASA CIVIL. 

OCODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



N.'
05/86-CM 

Protocolo N"47// , 

COD9NATry

Processo N J /Yb
DE MATO GROSS:Dosta.(2.4..

GOVERNO DO ESTADO 
CASA MILITAR 

Serv194::: 

CUIABA, MT 

Em, 20 de janeiro de 1.986 

\, 
o4 eft," 

01- 0,

Senhor  Secretario: C Y" -a • 
i, (-

c.Q-
(4 6. 

...10F 
VijOgii:111 

GO .0.,\,•• 1. 

3Ç 
1 6 ' 

$ 
dik' ‘Considerando o disposto no 6 . , :. . • Estadual 

q 
n t: 2 1.824, de 27/12/85, que determina o reOgedos Servido _ 

res Estaduais aos seus respectivos Orgãos de origem, comuni 

co a Vossa Excelencia que o Servidor da Companhia de Deservol 

vimento do Estado de Mato Grosso - CODEMAT, CELSO ALVES RITITU 

RO, à disposição dessa Casa Civil, encontra-se exercendo nes 

ta Casa Militar o cargo comissionado DAS-4, de Coordenador 

da Coordenadoria de Informação e Contra-Informação. 

Ao ensejo, reitero a Vossa Excelencia— ,os 

meus protestos de estima e consideração. 

CEL PM JOAI MOTEIRO DA COSTA FILHO 

Secret hefe da Casa Militar 

Ao 

Exm2 Sr2 

Dep. DJALMA ROCHA 

DD. Secretário Chefe da Casa Civil 

NESTA 

MOD. - 5 



C .0 D 

-N O M 

RENDDTENTOS BRUTOS IMPOSTO RETI730 
PA FONTB 

5.1 - Salg.rio  

5.2 — 132 Sals...rio 

ag.5 of

5.3 - Horas Extras  

5.4 Gratificaggo  

5.5 - Premio  

5.6 •"* Representaggo 

5.7 - Kilomstragem  

5.8 Insalubridade 

1 T 0.T A L • • 0.41'4463100 croi5-9Õ6ioo 

-------bEDUgOES CE- DULARE a.13 

6.1 - IPEMA.T.  

.6.2 - IMPOSTO SINDICAL  , 

1 TOTAL ********* 

J.52.61.53t00 

c4 .2 s- 2.9S31.00

41••• 

ABATIEENTO *DA RE/IBA BRUTA 

7.1 - Penso Alimenticia  

7.2 - Segur  

1.3 — Associaggo Atletica CODE1AT 

7.4 - A S P:E Id A T 
TOTAL  

_Lt.( S9,00 

sos crs4J,91.(veo 

RENDTMENTOS NO TRIBUTÁVEIS CrS 

8.1 — Di6rias  

.8.2 — Ajuda de Custo  

8.3 — ' 

T O T Aji . • OOOOO 

eY.t.sie,00 

I. • 

"Rowe.. 

! 4 , 
1111///iNg ;Addrirk. NJ. 



LIUllnIVIA 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO ..._, 
,6 . 

- Ficha . 6 

.
F-inanceira 

A PARTIR 

DE 

VE NC. 

PADRÃO GRAT I F ICAÇÃO OUTROS 

NOME: 0 -F'TiS0 ALVES RIBEIRO DATA DA ADMISSÃO. 01 /07/83 GRUPO 

DEP. 

MATRÍCULA 

Ns. 

PROFISSÃO: CLASSE: 1 I I 

NO/ g t ‘5)/.3 .R.1 CARG°: BED. ED. FIS ICA NÍVEL. L-03 N2 I 

ExERcicto: 1.986 N. DEP. ECON. IMP. RENDA Cr8 

N. DEP. ECON. SAL. FAMÍLIA Cr 

3 
LOTAÇÃO: CASA CIVIL 8 it

ESPECIFICAOES JAN. F E V. MAR. ABR. MA! JUN. JUL. AGO. S E T. OUT. 
1 

NOV. DEZ 132 SAL. TOTAL 
8* RIO _5

346 6f,
Qr Asj2_3j gaa .__________

GRATIFICAÇÃO 

REPRESENTAÇÃO 

HORAS EXTRAS fl,-1- 
INSALUBRIDADE 

D IF. SAL4R10 

1 
DI ItCR I AS 

FERI AS 

AD:CIONAL 

T R A NSF E RE NC IA 

* 
 ...•....... .... 

SUS -TOTAL 

AJ. CUSTO 

13 2  SALA:RIO 

SALARIO -FAMÍLIA TY1 O Lio \20.qj gr Lin 
TOTAL DOS PROVENTOS 

I A PA S r G)? 9 1 .ç PO q 14 Yo cirt. ,'n 
CONTRIBUIÇÃO SINDICAL 1 
S E G. BOA VIS TA 

1 0-4 g 9 c ,1 lo1 i-18 o .1/4/c, 10,u9 2 ) J2 1( c-,.... 
PENSÃO ALIMENTÍCIA i _ 

SUO -TOTAL 

IMPOSTO DE RENDA a,q3.551 •//4 06 b-14 co 50,00 
ASPE MAT -i 
ANULAÇÃO DE PROVENTOS 

FASC 

ADIANT. SALARIAL 

A.S. CODEMAT (4q V-ZO c"' -1  j s.1- LI 5--

MD. / A.S.C. 1 &.a. .0c,(1 A cw £2/ 0 cia e I t - r91..ILI 00 Cr) 

TOTAL DE DESCONTOS 
es "S eV ....I ') a CIO /r/ 

.. 



WICdUlJtMik 1 DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE NATO GROSSO 

Ficha de Salário Família 

)V 

EMPRESA____  CODEriki.  Matricula no I.N.P.S.  (1)310.10 
ENDERRÇO  PALAul0 PAIAtiuAS CPA u ADA 

Nome do Empregado  CELSu ALVES .rti_t5E.il-tu 

Data da Emissão na Empresa /_._j 

••• 

N.° do I.N.P.S. 402(99/329 

Data da cessação da relação de emprego /

FILHOS MENORES DE 14 ANOS — (Dados extraidos das Certid5es) 

N.° 
Ord. 

NOME DO FILHO 
Data 

Nascimento 
Local Nascimento Cartório N° Reg. N. Livro

-- _ 

W. 
Foil-1R 

Data Entrega 
da Certidão Baixa 

Visto da FiscalizagAo 

1.N P.S. 

n2 ._ 

hibELE0 

uuSTAVO U. hibEix0

 ........... 

18.10.7 

02.09.81 
tatiBILIA/DF U.M.b. 

A.u.M. . 

_......... 

32192 
46968 

55 
70 

____  

392 
211 

_ 

18.1M.79 
02.10.81 

 * 

 ............_ ..... _______ ...................... 
bRASILIA/DF 

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

Valor de um Salário Familia em  1 2 de  FIA10

Alterado em 

Alterado em 

Cr$  16.656 1

1 52 de Aicl/ i4dvi t2.C) de 19.1S-  Cr$  3 0 , s,0 

1 9-  •de  '-.-&1.c,  de 19  r (r,  Cr$ .L(p-oc..) 

OBSERVAÇÕES  

de 1985

RECEBI OS DOCUMENTOS ACIMA - Data da Rescisão I / 19 

(ass.)  

Alterado em  de 19 

Alterado em em de de 19 

Alterado em de de 19 Cr$ 

VALOR TOTAL DOS SAMS A PAGAR 
A partir de de  de 19 Cr$ 
A partir de de  de 19 

A partir de de de 19 Cr$.  

A partir de de  de 19 Cr$ 

A partir de de de

A partir de de   de 19 0..e 



02,3 FICHA DE CONTROLE DE FERIAS 
NOME: CEKSO ALVES RIBEIRO 

DATA ADM. 01.07.83 LC2rGO: BEL. EDUCAQn0 FISICA LOTAÇÃo: CASA CIVIL t 

MS DE GOZO 

PERIODO AQUISITIVO ."`,"\.. ,„„p‘ \,,,,,s . , PERIODO DE GOZO CIENTE 
I 

ii_n7.R3 P nl_n7A4 e 4, 10.12.84 a 09.01.84 
41p4V 

02.12.85- a- 'Or = • ik, 

• 
,Ar 

<,' 
01.07.84 a 01.07.85 o \A. • • 

01.07.85/86 )(iC 

.1 . 

04.08 a 02.09.86 

01.07.86 a 87 )( 81-1 . 

. . . 

., 

[.............._,.., A-41.411,..1-___ _.. 

. GOZADAS EIRNAO GOZADAS 
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1111ISIERIO DA EDUCICAO E CULTURA 
SECRETARII OE APOIO 

DEMEC/REMEC  /DF 

Certificado de Registro de Professor 

Curso 

Escola FACULDADE DOM BOSCO DE ED.FÍSICA 

• REPUBLICAT-FEDERATIVADO.BRASW 

A-91.STIUTO,FEDERAL

AFO(r) 80F 4211811 'C4 ;''i/'¡'1" 
TO 110070 6,4A0 ' '' ';) 7•":,/"''' ''''? 

'-&-24* 4-')• E"' 

VIt100 41.."

P " P
. 'kli214EM'

VNIPOlt!o,

04+1 

'VALIDA &NI TODOAITERRIT .RIO:NACIONAU 
CAN DA DA DO IlLA 



/;,, 
// 

;774 

" 

• /4.". •I f 
• r. 
a'AM, • 

5O 
4,1 /4,54,4",:dsft.to,54›.:.-r.;,- 

VA 

  VALIOTEM40001DITERRITORIONACIONAL,  stgVai5.-

[ DATA 9 HABILITAÇÃO  [ DATA EXPEDIÇÃO 

w:1 

18/02/77 I 17/12/81 

EXAME DE SAUDE VALID° ATE 29/03/94 

OeSE VAÇX)ES 

SEM CORRiCAG VISUAL 

SN 308 8L3C,Q I APT 105 

ASA NOkTE' CEP-70747' 

hCONTRAIU 

.11 



10 
1 1015 50 15001,, 

OyDWQ O 31111.10,14 Vitl51110It11 513t40,5N 30 orova.iwo usnovelo vuva 

31N10.1111,1NO3 00 

• 

S0OVN15,11.1-10 uparrivoai $osvo soft omoivoinso osn 30 a id0-55•015.1 

SV05534 30 08155053 ON 05N1135N3 30 0/801513021411.503 01N351-000 0 3 051850 1153 

15501358 0180118531 0 0001 IN3 001158 

ri 

 (REPUBLICA FEDERATIVA- O RASIL 
4 

'CONSELHO NACIONAL DE TRANSITO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE TRANSITO 
DEPARTAMENTO DE TRANSITO- OF 000074964 
CARTEIRA NACIONAL DE HABILITAÇÃO 

10;11

It 

— 

S. — 

CELSO'lLVCS R -WE1-00, 
CATEGORIA 

ASSINATURA DO EXPEDIDOR 

NP REGISTRO 

Q.207.667-5 

FiETÕfic fAL 

OBAIGATORIA APAESENTACAITOECIOCUMENTO LIE 10ENTIOADE 



• 

OCODEMAT COM ANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 

4P
41°4"* 

ESTADO DE MATO GROSSO 

DEft. )

 OR od6° aftag 

COD FUNC BCO. 

0 

MAO ALVES

00631 

COO. DESCRIÇÃO RE F. 

00 
13 
18 
19 
46 
47 
48 
50 
56 
95 
97 

SALÁRIO BASE 
SALÁRIO FAMILIA 
SALÁRIO FAMILIA SI FERIAS 
FERIAS {DG} 
I.A.P.A.S. S/ FERIAS 
IMPOSTO DE RENDA Si FERIAS 
A.S.C. SI FERIAS 
SEGURO BOA VISTA 
ASSOC. SERVIDORES CODEMAT 
I.A.P.A.S. 
IMPOSTO DE RENDA 

41011.11.0... roggnap, 

30,0 
2,0 

3,0 

RECIBO 
DE 

PAGAMENTO 

BASE IN S. 

***9.661,00 
BASE F 7.5 

BASEIFIRJ 

***8.122,00
VALOR F G 

**19.322,00 ***1.545.76 

RECEBI A IMPORTANCIA LIQUIDA SUPRA CITADA 

LOCAL E DATA 

W CONTA 

L-5200-0 
SEMANA ma mo 

06.86 
SALÁRIO CONTRATUAL

0 

VENCIMENTOS DESCONTOS 

9.661,00 
80,40 
80,40 

9.661,00 
917,80 
511,28 
72,46 
20,96 
72,45 
917,80 
510,00 

- ...........,,,...., 

TOTAL VENCIMENTOS TOTAL DESCONTOS 

i*19 482 00***3.022,75 

VALOR LIQUIDO* .x*1.6.460.05 

FL. N°. 1 

ASSINATURA 

0 ,41, ..411 



4 2E 1° 

.RUPO 
ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS 

CERTIFICADO INDIV L DE SEGURO DE 

VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS 

COLETIVO. 

CIA VG CIA APC 

1DAVUSTA SEG. VIDA F ACIDEN 
COG.: 33.498%411 

"I. 
C.G.C.: 

NÚMERO DO CERTIFJCADO APÓLICE VG A LICE APC SUBFATURA LOCAL DATA INICIO 

000557,-6 001952 000000 i 001 000 01/05/84 

ESTIPULANTE \'' C. G. C. 

"CIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESfITTIO GROSSO 

SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

GELS) ALVES RIBEIR3 oa00000000 29/03/54 
IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE MORTE INV. PERMAN - ATE AMOS. D.H. - ATE 180 DIAS D.I.T. • ATE 380 DIAS 

**6.300.000 *********** *********Ilt% *mm11-* *********

BEN E F I C I ÁR I OS 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) SERÁ(ÃO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO .CARTÃO•PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. 



"IF 

•GRUPO 
ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS 

CERTIFICAIDO ,INDI AL DE SEGURO DE 

VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS 

COLETIVO. 

CIA VG CIA ,APC 

C.G.C.: 

BOAVISIi SEG. VIDA E ACIDE? 
C.G.C.: 33 .4 98 ,, 41 1 

NÚMERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG APÓLICE APC SUB FATURA LOCAL DATA INICIO 

002262.4 000000 000159 001 000 01,05,84 

ESTIPULANTE C. G. C. 

CIA OE DESENVOLVIMENTO 00 ESIWOO- OE MATC GROS 034,4053/0001 32 
SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

CELSO ALVES RIBEIRO 0000000000 29/03/54 

IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE MORTE INV. PERMAN. - ATE A.M.D.S. 13 I-1. -ATE 180 DIAS 0.15. -ATE 360 DIA 

*********** **5009.000 *6.003.000 ********* ********* ***it*** 

B EN E F I C I ÁR I OS 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) SERA(ÃO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIARIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO CARTÃO•PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. - 



ATLÂNTICA-BOAVISTA SEGUROS 

IllpGRUPO 
Asa

CERTIFICAIDÓW,DI AL DE SEGURO DE 
VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS 
COLETIVO. 

CIA VG CIA APC 
--Ç 

C.G.C.: 

0.41014\ (30AVIST A 'SEG. Int0A E 
C.G.C.: 11.498.414 

, 

ACIDEN 

NÚMERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG APÓLICE APC SUB FATURA LOCAL A DATA INICIO 

002 28 1..3 030000 000159 001 000 01/05/84 

ESTIPULANTE 'C. G. C. 

CIA DE DESE NV OLVI MENTO DO EST/DO OE MATO CRUS 03474053'/LYO 0 k'.¡ 24
SEGURADO MATRICULA 

L UCI ANA GARCIA ORTIZ RIBEIRO Q000090000 
DATA NASCIMENTO 

3l 107/55 5 
IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO 

MORTE 

ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE INV. PERMAN. ATE A.m.as. D.H. , ATE 180 DIAS D.LT..ATA 360 DIAS 

.sk *Mk** k** k* 2.400. Ott **2.400.•000 ****** ,*.****ikAlv Aitrit sr*,
B ENE F I C I ÁR 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 ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. 

=_ _ 



/ 

. 'GRUPO 
ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS 

v . p 

'CERTIFICADO INDR4DUAL. SEGURO DE 

VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS 

COLETIVO. 

CIA VG CIA. A PC 

ORADESCO SEGUROS S.A. 
C.G.C. : 33.055.146 C 

, 
.G.C.: 

NÚMERO Do, CERTIFICADO -v- APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL DATA INICIO 

, 311903 -8 0007Z8 000000 001 GOO 01/10/83 

ESTIPULANTE , C. G. G. 

CIA OE DESENVOLVIMENTO DO EST DO MATO GROSSO 0347405310001-32 

SEGURADO MATRICULA , DATA NASCIMENTO 

CELSO ALVES etemo poa0oot400 29/o3/54 

. .  --- - 
VIDA EM GRUPO 

MORTE 

ACIDENTES PES' SOAIS COLETIVO 

MORTE INV. PERMAN. • ATE AM. DS. D.H. • ATE 180 DIAS D.I.T. -ATE 360 DIAS 

'**2.800.000 **********4 *********** *********' * *** *** 

BENEF I C I kR I OS 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) SERA(AO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO CARTÃO•PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO 158170. 



- 
tf  . CeP 0 

4E) ATL A ICA-BOAVISTA SEGUROS 
-4 

CERTIFICADO INDIVIDU•DE SEGURO DE 

VIDA EM GRUPO EIOU ACIDENTES PESSOAIS 

COLETIVO. 

CIA VG CIA APC 

C.G.C.: 

60A V IS TA SEG. VIDA E ACT DEN 
C.G.C.: 33.49O.41.1. 

NUMERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL DATA INICIO 

002262-4 000000 000159 DOI 000 104/10/83 

ESTIPULANTE C. G. C. 

CIA OE OE SEN VOL VIMEN TO OD ESTADO DE' MATO GROS 034T4053/0I101-32 
sEGuRADO MATRICULA 6 DATA NASCIMENTO 

CELSO ALUES RIBEIRO . 00000'00000 29/03/54 

IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE MORTE INV. PERMAN. - ATE AAA& O.H.• ATE 180 DIAS 0.1.1. - ATE 360 DIAS 

**.**.**.** **2.600.000 e.2.800.000 .***.**.* .4kikstirast,*. ******* 

B E NEF I C I A I OS 

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

_ 



So • 

• 
16 

ATLÂNTIOA-BOAVISTA SEGUROS 

CERTIFICADO INDIVIDUA E SEGURO DE 

VIDA EM GRUPO E/OU A ENTES PESSOAIS 

COLETIVO. 
-

CIACIA VG CIA APO 

C.G.C.: 

BOAVISTA SEG. VIDA E ACIDEN 
COG.: 33.4913.411 

NÚMERO 
--se-

DO CERTIFICADO APOLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL DATA INICIO 

0432281-0 ocumoa 000159 001 OVO 011,10183 

ESTIPULANTE COG. 

CIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO OE MATO GROS 03474053/0001-32 
SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

LUCI ANA GARCIA ORTIZ RIBEIRO 0000000000 31/07/55 

IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE MORTE INV. PERMAN. - ATE &mils. D.H.-ATE 180 DIAS 0.1.1. -ATE 36B DIAS 

*********** **1.000.a00 **1.40(1.000 ********* ********* ******* 

BENE F I C I A R I OS 

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



MOW' 

(E li 

GRUPO 
) 

ATLANTICA•BOAVISTA SEGUROS 
_...N. 

CERTIFICADO •VIDUAL DE SEGURO DE 

VIDA EM GRUP E/OU ACIDENTES/ PESSOAIS 

COLETIVO.

CIA VG CIA APO 

613AVISTA SEG. VIDA E ACIDEN 
C.G.C.: 33.498.411

, I 

NW ERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL ATA INICIO 

000557-6 001952 000000 001 000 01111/83 
ESTIPULANTE C. G. „C. 

,CIA DE DESENVOLVIMENTO OD tST MATO GROSSO 
SEGURA'DO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

CELSO ALVES RIBEIRO 0000000000 24,03/54 
IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 
MORTE MORTE INV. PERMAN. • ATE AMOS. D.H. • ATE 180 DIAS D.I.T. • ATA 350 DIA 

**2.800.000 *******.**** *****a***** *********

‘ ' BEN E F I C I ÁR I OS 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) SERA(A0) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO CARTAO•PROOOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ACTERACAO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. 

, 


