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C. P A
-

J Companhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso - CODEMAT -
o . C.G.C. 03.474.053/0001-32 Fones: 321-9508 - 9509 CUIABA ,, MT :
_ \
COMUNICAGARO INTERNA :
DE PARA DATA Ne da CI
ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA DIRETOR ADM.FINANCEIRO 02/02/84: | s/h# s

ASSUNTC:

Solicitacao (Faz)

T W AR

Com a presente, venho solicitar de V.Sa., se digne
conceder~me um adiantamento de Cr$ 100,000,00 (cem mi! cruzeiros), do
meu salario para ser amortizado em folha de pagamento do corrente mes.

Outrossim, informo a V.Sa., ,que o referido adianta

mento para cobrir despesas com tratamento de saude,

conforme

em anexo, -
Atfment

jﬂ'ﬁﬂe
_ = N
ELIAS VIEIRA DE

E 03/“2//??7 Servidor

-~

recetta

&

ENVIAM *\ DESTINADA A:
Elias Vude Almeida

Benedito Franca Barreto

ALMEIDA
RECEBIDA
EM -




Ao Setor de _‘?MOOLL

T T s an s ma s pores

o Carlos S. da Cunha
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4 Y Yy )
“ ?‘SRUPO CERTIFICADO mmv"m. DE SEGURO DE
<P _ VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSEMS «gr

k‘ ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS COLETIVO.

\ J; <
4 Clsa VG ! ClA APC . )
BOAVISTA SEG.‘fIDh £ ACIDEN “

coc: 33.498.411 CG.C: /

\_ M 2

(" NUMERO DO CERTIFICADOY APOLICE VG APOLICE APC SUBFATURA LOCAL Y DATA INICIO

L 0005871 ,L 001952 8090000 001 800 l OlllllBZJ

f ESTIPULANTE €. G C. > ?

k{JA DE DESENVOLVIMNENTYO DD EST MAYO GROSSO

N = M <

( . SEGURADO " MATRICULA DATA NASCIMENTO q‘,

ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA | 0000000000 | 01701782 |

\_ 5

( IMPORTANCIAS SEGURADAS )

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO :
MORTE MORTE *INV. PERMAN, - ATE AMDS. D.H. - ATE 180 DIAS D.LT.- ATE 360 DIAS
wx], 0&0.000 ARXEAARRRAXL | RARBRACRERS | RECRAKARS AEAEXRXEORS ERERE RN

\. P <

P
BENEFICILARIOS

< 3

EM CAg DE MORTE O{S) SEGURO(S) SERA(AO) PAGO&S) AO(S) B'ENEFICIARIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO
NO CARTAO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAGAO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO' OBITO.

A=

Y




\—

COBERTURA DE SEG.DE VIDA EM GRUPO

- L)

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

COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE
HOUVER, ESTAO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPECTIVAS
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APOLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-
LANTE.

CESSAGAO DO SEGURO - SE O SEGURADO DEIXAR OS SERVIGOS DO ESTI-
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIGOES DA
RESPECTIVA CLAUSULA.

CONVERSAQ - 0 SEGURADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-
DE, DEIXAR OS SERVICOS DO ESTIPULANTE, PODERA CONVERTER O SEU
SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO O
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-
DO HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER O PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA}
DIAS, A CONTAR DA DATA DA EXCLUSAO DO SEGURO EM GRUPO.

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVICO
NAO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS
RESPECTIVOS PREMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA.

NOTAS: 1 - TODAS AS COMUNICAGOES RELATIVAS AO PRE,SENTE SEGURp,
INCLUSIVE ALTERAGOES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
SERAO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAGAO DESTE,
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTAO PROPOSTA.

2 - EM CASO DE DUVIDA PREVALECERAO AS CONDIGOES DA APO-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE.

IMPORTANTE - O PRESENTE CERTIFICADO ANULA 0S ANTERIORMENTE
EMITIDOS.

COBERTURA DO SEGU ACIDENTES PESSOAIS
INSTRUGOES PARA RECEBIMENTO DAS INDENIZAGOES

1 - COMUNICAR O ACIDENTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DO O ANVERSO DO FORMULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). O SEGURA-
DO DEVERA DESCREVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU O
ACIDENTE, RESPONDENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO. [

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

3 - ENTREGAR O FORMULARIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZ20 DE 30
(TRINTA} DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NAQO E NECESSARIO
JUNTAR O CERTIFICADO DO SEGURO.

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

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

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

.

EM CASO DE MORTE, O BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO
SEGURADO DEVERA:

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM 1 ACIMA, PROJDENCIAR
O ATESTADO DFE OBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO Ci-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDAO DO INQUERITO POLICIAL
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITACAO DOS BENEFI-
CIARIOS & O CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA.

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORARIA (D.1.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A
PARTIR DO 162 DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE.
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COBERTURA DE ss"ﬁe VIDA EM GRUPO

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

COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE
HOUVER, ESTAO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPECTIVAS
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APOLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-
LANTE.

CESSAGAO DO SEGURO - SE O SEGURADO DEIXAR OS SERVICOS DO EST!-
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIGOES DA
RESPECTIVA CLAUSULA.

CONVERSAO - 0 SEGURADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-
DE, DEIXAR OS SERVIGOS DO ESTIPULANTE, PODERA CONVERTER O SEU
SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO O
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-
DQ HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER O PEDIDO DENTRO DE 30 {TRINTA)
DIAS, A CONTAR DA DATA DA EXCLUSAO DO SEGURO EM GRUPO.

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVICO
NAO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE 0S
RESPECTIVOS PREMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA.

* NOTAS! T- TODAS AS'COMURNICACOES'RELATIVAS AO PRESENTE SEGUROD,
INCLUSIVE ALTERACOES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
SERAO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAGAO DESTE,
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTAO PROPOSTA.

2 - EM CASO DE DUVIDA PREVALECERAO AS CONDICOES DA APO-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE.

IMPORTANTE - O PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE
EMITIDOS.

COBERTURA DO SEGU IDENTES PESSOAIS
INSTRUCOES PARA REC S INDENIZAGOES
1 - COMUNICAR O ACIDENTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DO 0 ANVERSO DO FORMULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). O SEGURA-
DO DEVERA DESCREVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU O

ACIDENTE, RESPONDENDO A TODOS 0S QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO.
- L a t

2 - LEVAR O DITO FORMULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA
QUE ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE € ASSINE.

3 - ENTREGAR O FORMULARIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NAO E NECESSARIO
JUNTAR O CERTIFICADO DO SEGURO. o

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

A v

6 - DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAGCAO, ANESTESIA,
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAGAO DE
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIPLQMADO; CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LO! AO'FORMULARIO DE
ALTA MEDICA (A-317), ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREJ RE-
METIDOS A SEGURADORA. -

6 - A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS GASJ9S
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO¥DE
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZACAO QUE
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARGIAL OU TO-
AL AR 1 . L i

EM CASO DE MORTE, O BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO
SEGURADO DEVERA:

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM | ACIMA, PROVIDENCIAR
O ATESTADO DE OBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO Cl-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDAO DO INQUERITO POLICIAL
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAGAO DOS BENEFI-
CIARIOS E O CERTIFICADO DO SEGURO, ENTREGANDO AO ESTIPULANTE
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA.

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORARIA (D.1.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A
PARTIR DO 16° DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE.
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COBERTURA DE SE‘ DE VIDA EM GRUPO

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

COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS ‘(’:OBE.RTURAS SUPLEMENTARES, SE
HOUVER, ESTAO DETERMINADAS DE*ACORDO COM AS RESPECTIVAS
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APOLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-
LANTE.

CESSAGAO DO SEGURO - SE O SEGURADO DEIXAR OS SERVICOS DO ESTI-
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDICOES DA
RESPECTIVA CLAUSULA.

CSI\TVERS'AO -0 SEGBRADO QL‘JE, A;JTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-
DE, DEIXAR OS SERVICOS DO ESTIPULANTE, PODERA CONVERTER O SEU
SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO O
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-
DO HA! PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER O PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA)
DIAS, A CONTAR DA DATA DA EXCLUSAO DO SEGURO EM GRUPO.

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE QU TEMPO DE SERVICO
NAO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS
RESPECTIVOS PREMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA.

*NOTAS: 1:- TODAS AS'COMUNICAGOES RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO,
INCLUSIVE ALTERACOES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
SERAO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAGAO DESTE,
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTAO PROPOSTA.

2 - EM CASO DE DUVIDA PREVALECERAO AS CONDIGOES DA APO-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE.

IMPORTANTE - O PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE
EMITIDOS.

COBERTURA DO sseuﬁn‘res PESSOAIS
INSTRUCOES PARA RECE NTO DAS INDENIZAGOES

1 - COMUNICAR O ACIDENTE AQ ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DO O ANVERSO DO FORMULARIO AVISO DE SINISTRO {A-96). O SEGURA-
DO DEVERA DESCREVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU O
ACIDENTE, RESPONDENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO.

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

3 - ENTREGAR O FORMULARIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30
{TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NAO E NECESSARIO
JUNTAR O CERTIFICADO DO SEGURO. - 1

4 - O SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS,
AOS SERVICOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZACAO, ETC.,
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-

TA. ' R

5 - DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAGAQ, ANESTESIA,
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICACAO DE
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMAQO‘ CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AC'FORMULARMD DE
ALTA MEDICA (A-317), ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARAEEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA.

6 - A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS_GASTOS
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIGCADO DE
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZACAO QUE
LHE-COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL QU TO-
TAL & ¢ 4 . v AP RS A YR 2 M A 2R

EM CASO DE MORTE, O BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO
SEGURADO DEVERA:

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO [TEM | ACIMA, PROVIDENCIAR
O ATESTADO DE OB8ITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO Ci-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDAO DO INQUERITO POLICIAL
RELATIVA AQ ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAGAO DOS BENEFI-
CIARIOS E O CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AQ ESTIPULANTE
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA.

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORARIA (D.1.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A
PARTIR DO 162 DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE.
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COBERTURA DE SE‘ DE VIDA EM GRUPO

COBERTURA MAXIMA - A COBEWMA PERMISSIVEL PARA CADA
SEGURADO £ DETERMINADA DE ACOR M A RESPECTIVA CLAUSULA,
CONSTANTE DA APOLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPULANTE.

COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE
HOUVER, ESTAO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPECTIVAS
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APOLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-
LANTE.

CESSAGAO DO SEGURO - SE O SEGURADO DEIXAR OS SERVICOS DO ESTI-
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDICOES DA
RESPECTIVA CLAUSULA.

CONVERSAO - 0 SEGURADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-
DE, DEIXAR OS SERVIGOS DO ESTIPULANTE, PODERA CONVERTER O SEU
SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO O
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-
DO HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER O PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA}
DIAS, A CONTAR DA DATA DA EXCLUSAO DO SEGURO EM GRUPO.

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE QU TEMPO DE SERVICO
NAQ SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS
RESPECTIVOS PREMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA.

NOTAS: 1 - TODAS AS COMUNICAGOES RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO,
INCLUSIVE ALTERAGOES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
SERAO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZACAO DESTE,
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTAO PROPOSTA.

2 - EM CASO DE DUVIDA PREVALECERAO AS CONDICOES DA APO-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE.

IMPORTANTE - O PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE
EMITIDOS.

COBERTURA DO SEGU‘ ACIDENTES PESSOAIS

INSTRUGOES PARA RECEBIME| INDENIZAGOES

1 - COMUNICAR O ACIDENTE AQ ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DO O ANVERSO DO FORMULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). O SEGURA-
DO DEVERA DESCREVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU O
ACIDENTE, RESPONDENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO.

2 - LEVAR O DITO FORMULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA
QUE ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE E ASSINE. *

3 - ENTREGAR O FORMULARIO ASSIM COMPLETADO AQ ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NAO E NECESSARIO
JUNTAR O CERTIFICADO DO SEGURO.

4 - O SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS,
AOS SERVICOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAGAO, ETC.,
SUBMETENDO-SE AQ TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA.

5 - DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAGAQ, ANESTESIA,
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAGAO DE
RAIO-X QU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AO FORMULARIO DE
ALTA MEDICA {A-317}, ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM.RE-
METIDOS A SEGURADORA.

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

EM CASO DE MORTE, O BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO
SEGURADO DEVERA:

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM 1 ACIMA, PROVIDENCIAR
O ATESTADO DE OBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDAO DO INQUERITO POLICIAL
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITACAQ DOS BENEFI-
CIARIOS E O CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA.

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORARIA (D.I.T.} MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A
PARTIR DO 16° DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE.
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COBERTURA DE SEGU

COBERTURA MAXIMA - A COBER
SEGURADO € DETERMINADA DE ACOR
CONSTANTE DA APOLICE MESTRA, EN

f
COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS
HOUVER, ESTAQO DETERMINADAS D
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APOL
LANTE.

CESSAGAO DO.SEGURO - SE O SEGUR
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, D
RESPECTIVA CLAUSULA.,

CONVERSAOQ - 0 SEGURADO QUE, ANT
DE, DEIXAR OS SERVICOS DO ESTIPU
SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL,
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA C(¢
DO HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FiZ|
DIAS, A CONTAR DA DATA DA EXCLU

APOSENTADORIA - A APOSENTADORL

NAO SERA MOTIVO PARA CANCELAM

RESPECTIVOS PREMIOS DE SEGURO S

NOTAS: 1 - TODAS AS COMUNICAGOE!

INCLUSIVE ALTERACQOES E
SERAO FEITAS DIRETAMEN

DE VIDA EM GRUPO

XIMA PERMISSIVEL PARA CADA
D A RESPECTIVA CLAUSULA,
PODER DO ESTIPULANTE.

COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE
t ‘ACORDO COM AS RESPECTIVAS
CE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-

ADO DEIXAR OS SERVICOS DO ESTI-
E ACORDO COM AS CONDIGOES DA

ES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-
LANTE, PODERA CONVERTER O SEU
SEM EXAME MEDICO, PAGANDO O
MPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-
ER O PEDIDO DENTRO DE 30 {TRINTA}
5A0 DO SEGURO EM GRUPO.

A POR IDADE OU TEMPO DE SERVICO
ENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS
EJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA.

5 RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO,
CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
TE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-

SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZACAO DESTE,

EXPRESSA NO RESPECTIV(

2 - EM CASO DE DUVIDA PREV

CARTAO PROPOSTA.

ALECERAO AS CONDIGOES DA APO-

LICE EM PODER DO ESTIPULANTE.

IMPORTANTE - O PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE

EMITIDOS.

1-

7 -

COBERTURA DO SEGU ATIBENTES PESSOAIS
INSTRUGOES PARA RECEBIMENTO DAS INDENIZAGOES

COMUNICAR O ACIDENTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DO O ANVERSO DO FORMULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). O SEGURA-
DO DEVERA DESCREVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU O
ACIDENTE, RESPONDENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO.

LEVAR O DITO FORMULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO,' PARA
QUE ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE E ASSINE.

ENTREGAR O FORMULARIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRQ DO PRAZO DE 30
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NAO E NECESSARIO
JUNTAR O CERTIFICADO DO SEGURO.

-

- 0 SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS,

AOS SERVICOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAGAO, ETC.,
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA.

DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERACAO, ANESTESIA,
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICACAO DE
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIRLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AO FORMULARIO DE
ALTA MEDICA (A-317), ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM.RE-
METIDOS A SEGURADORA.

- A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-

TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS GASTOS
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZACAO QUE
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL. ,

EM CASO DE MORTE, O BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO
SEGURADO DEVERA:

ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM | ACIMA, PROVIDENCIAR
0 ATESTADO DE OBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO Ci-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDAO DO INQUERITO POLICIAL
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITACAO DOS BENEFI-
CIARIOS E O CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AQ ESTIPULANTE
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA.

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORARIA (D.1.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A
PARTIR DO 16° DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE.
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° COMPANHIA' DE
Oocmg > DESENVOLVIMENTO DO
ESTADO DE MATO GROSSO- -

COMUNICACAG INTERNA

Ky

Através da presente, estamos comunicando .a <..mm.“, que o
Servidor ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA, entrard (8P gozo de suas férias regula-
mentares referente ao periodo de 86/87, a partir.do dia' 13/04/87 & a
12/05/87.

Sendo s para o momento, subscrevemo-nos,

) A amente,

Setor de Compras
CODEMAT ~—

DE SRS < Y &, A - ,
SETOR DE COMPRAS , 7 TR 0 0487

PARA k, : .ok Ne DA C.. .
DIVISAO DE ADMINISTRAGAO GERAL ,_‘ 021/87

ASSUNTO : COMUNICAGAO (FAZ). v v R ’, ’ ’
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Comunicacao Interna Vi O

DATA '
SETOR DE, SERVICOS AUXIRELARES | ) Wa | 26/01/89

PARA o \ - - sDACL’
QLWSAR RE ADMINIBTRACAD GERAL:~N  _aw.yy W @ m%%» €L 13789

DE
Loy shop,yp

o

>wum.mmmu da.presente,- celttéamos a nﬁm_uomwomo desta Divi

. | ASSUNTO N - ; R
; VARSI O
\a .N -~ % /. U.u-!ta s
- .w,., " i woragl >
L3

~ o TAREE, UV

sao, o Servidor Elias Vieira de >“_.am.w,“m lotado no Setor de Protocolo, tendo em
vista a necessidade de seus servigos no Setor de Apoio Administrativo, cabshdo

i *

a esta Divisao a autorizagao para nova wowmmmog a partir desta data. ~
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VO p(évrci QO empregado 1 4

r CODEMAT - s

Firma

Nome do Empregcdo ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA.

partir
Pelo presente notificamos que a.gegta..-diggddata da entrega deste, ndo mais serdo

utilizados os seus servigos pela nossa empresa, e por isso vimos avisa-lo, nos termos e para os
efeitos do disposto no art. 487 — itens | e Il — Cap. VI — Titulo IV, do Decreto Lei n.° 5.452,
de 1.° de maio de 1943 da CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO.

Até o término do aviso prévio, por forca do art. 488 da CLT V. S.® terd seu hordrio de
trabalho reduzido de duas horas didrias sem prejuizo de seu salario, a fim de procurar outro
emprego. Nestas condigdes, sua jornada de trabalho terminard duas horas antes do horério
normaimente previsto.

MAT oo Grossd
oD L"“ ftode 30 M
Solicitamos a devolugdo do presente com o seu ?ntﬁ Des mo\vm‘m

(‘,omﬁ“
Empregador
CUIABA 13 FEVEREIRO 89

. , de de 19,

'i N [N

\ ~

A \
=)

= L Empregado | Assinatura do Responsdvel, em Caso de Empregado Menor

COD. 15246



ViSO oSvid Q0 empregoo®

CODEMAT

Firma

ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA.

artir
Pelo presente notificamos que a...gesta....d'ga,gmdata da entrega deste, ndo mais serdo!

Nome do Empregado

utilizados os seus servigos pela nossa empresa, e por isso vimos avisa-lo, nos termos e para os
efeitos do disposto no art. 487 — itens | e Il — Cap. VI — Titulo IV, do Decreto Lei n° 5.452,
de 1.° de maio de 1943 da CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO.

Até o término do aviso prévio, por forca do art. 488 da CLT V. S terd seu horario de
trabalho reduzido de duas horas diarias sem prejuizo de seu salario, a fim de procurar outro
emprego. Nestas condigGes, sua jornada de trabalho terminard duas horas antes do horério
normalmente previsto.

Solicitamos a devolugdo do presente com o seu “ciente”.
' CODEMAT o s ~

: de
onuente 00 tstodd

Companhla G0 VESTTTT Empregador
CUIABA 13 FEVEREIRO 89
s de de 19
P
SV Emprega&o Assinatura do Responsavel, em Caso de Empregado Menor

tiliora COD. 15246



' COMPANKIA DE Protocolo
C O D E M A DESENVOLVIMENTO DO ‘ 0
ESTADO DE MATO GROSSO § FLs. ne

: Lh‘

R : COMUNICACAO INTERNA .
« | DE DATA

SETOR DE COMPRAS 14/07/87
PARA N2 DA C.l.
DIRETOR ADMINISTRATIVO FINANCEIRO . 044/8%
ASSUNTO :

Encaminhamento (Faz).

Através da presente, estamos engaminhando
a v.53,, regquerimento do servidor desta (Cia., ELIAS VIEIRA DE
ALMEIDA, na qual solicitando a possibilidade de sua reclassifie=
cacao de nivel 1l8eg para o mivel 21g.

sem mais para o momento, sabscrevo-me

Atenciosamente

O ZMAT

Protocolo Ne 54 8:)

. Processo N"_(J QO_L lﬁ},
Data 14 i O 3 %q

Servico de Protodelo

ENVIADO POR DESTINADO A: RECEBIDA
EESAR GONCALOD €. MARQUES BENEDITO HsCeNETO EM




=

s - = Y N
v CERTIFICADO INDIVIDUAL DE. "J O DE
<P ’ . . GRUPO‘ VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES P:skoks
k‘ ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS |  coLemvo. )
> i O j\ 7 \:}\)\\
CIA VG Cia APC .
BOAVESTA SEG. VIDA £ ACIDEN )
ceck 3‘39‘!98. 4id bl C.6C:
\_ <
(" NOMERO DO CERTIFICADO | APOLICE VG SOLIGE APC SUBFATURA ocaL | DATA INICIO N
DO0L BT~ /L 005952 j 0000 001 000 l 0i1705/84%
\ x i
1 ESTIPL}‘LANTE c.G C <
BEIA DE OESENYOLVIMENTQ DO EST MATO GROSSO
J
F - SEGURADO MATRICULA DATA NASGIMENTO ),
ELTAS V*IE:‘{RA DE ALMEIDA 0000000000 01/0‘1./82J§
\

7

IMPORTANCIAS SEGURADAS

<

VIDA EM GRUPO

ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

MOR‘I!E MORTE INV. PERMAN, - ATE AM.D.S. D.H.-ATE 180 DIAS D..T.- ATE 360 DIAS
1R B 2000 00| KA R XA XX Tk k| RERAhhk Ak ANAAKRARL| b hhtArtd ek kg Rk
\__ 2
f BENEFICIARIOS R

EM CASO DE MORTE O(S) SEGURO(S) SERA(AO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIARIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO

NO CARTAO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAGAO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A
L SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO OBITO.

D,
<




-

IMPORTANCIAS SEGURADAS

'Y Y ey A
ﬁ GRUPO‘. CERTIFICADO INDIVIDUAL DE .EUR&'}DE
- . VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS®
k" ATLANTICA-BOAVISTA SEGUROS COLETIVO. .
\ A i,
- ClA VG CiA APC )
BOAVISTA SEG. VIDA E ACIDEN
Cc.G.C C.G.C. 330498 511} N
s NUMERO DO CERTIFJCADOY APOLICE VG APOLIGE APC ! SUBFATURA LOCAL Y DATA iNicio
001096=0 ,L 000000 J’O’OOI'B? 001 060 l 01705784 )
ESTIPULANTE C. G C. N
LIA DE DESENYOLVIMENTD DO ESTADU DE MATOD GRES|03474053/0004=32
# SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTOﬁ“
l.IAS VILIRA DE ALMEIDA 0000000000 21/06/58J§
\_
4 A N

VIDA EM GRUPO

ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

MORTE , MORTE INV. PERMAN. - ATE AM.DS, D.H.-ATE 180 DIAS D.LT.- ATE 360 DIAS
kinkhnxkerr (243 200,000 223,200,000 | wxatukuwon| sttt I IS X R L]
— ~

BENETFICIARIOS

EM CASO DE MORTE O(S) SEGURO(S) SERA(AO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIARIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO
NO CARTAO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAGAO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A

R Y YU R

LSEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO OBITO.
e

A




COMPANHIA
DESENVOLVIMENTO 00
ESTADO D

OE
E MATO .GROSSO

Ne de Ordem._. 207 i

Nome do Empregado:, ELIAS YIEIRA DE_ALMEDA
Residéncia:._F_{_: 12 ,d4. 101, C. 01, CPA TI Telefone: 341-2206
Idade anos, Data de Nascimento__. 2l/ 04 ______ /58 ______ Jugar

do nascitnento

SANTO ANTONIO DE LEVERGER/MI_

Estado Civil

Pai

Filiagdo

Mae, .

SOLTEIRO _Nacionalidade ___________ BRAS _______________________
FURIDES V3 ALMEIDA NacmnBRAS ______
GERTRUDES S. CANAUI_\__F}RDS Nacion._ BRAS

Beneficiarios

b= 7 33,233 2858
N.o da Cart. Prol. Série CARTEIRA DE TRABALHO QUANDO ESTRANGEIRO
» » » de Saiide
Ne N.© daCarte ..o N.° doReg. Geral ...
» » » do Inst. Aposentadoria
. Seérie oo Casado com brasileira ?
Cad. N2 e Série_ ...
2 N© da Carteira do I.| Nome do conjuge
E21 Categoria .
» . de Aposent. ... Tem filhos brasileiros? Quantos?
Certificado
"-}:.—2{ Cart. Nac. de Habil. N2
o=
Data da chegada ao Brasil
Naturalizado? .. .....ooeeeeae Decreto NC. e _
Data da Admissdo ao Servigo 01/02/73 Cargo que ocupa_hC: ADM.

€ 115.061,00

Remuneragéo
Forma de Ragamento MENSAL

L. g:00 18300 2:00
Horario de Trabalho: das as com intervalo de_ ... hs. para refeicdo e descanso
Data e assinatura. do empregado na ocasiio da admissdo de FEV EREERO de 19 73
Data da Dispensa
Recebi os seguintes documentos que me pertencem

de de 19

aveeenrsvay

s,
g,
"oy,

kb”e"o




IMPOSTO SINDICA]L

Ano SINDICATO IMportancia | e
————"2!CAT0

_ ALTERACAO DE CARGO oU DE ORDENADO
Data Cargo Alteracdes de Ordenados EIE:
01/10/88 _REAJUSTE SALQEE&E"NEVEL 18-8 em . cr5115.061,00
SR | PERNSTE SRS WIVEL Ses s
--------- e B Joemo- o CrS por
~ | em___ . S o POl
..................................................................................................... em___ S e PO
___________________ em ereees GO POE
............................. . em.. o r—_ Cr§ por
N | emem eS8 POF e -
FERIAS GOZADAS
de - - a - - referente ao periodo de S e, a - -
de . - a e e referente ao periodo de - - a s S
de - - a - - referente ao periodo de - - a - -
de - - a - - referente ao periodo de - - a -
de - - a - - ‘referente ao periodo de - - a -
de - - a - - referente ao periodo de - - a - -
de - - a - - referente ao periodo de - - a - -
de . .. - - a - - referente ao periodo de - - a - -

TERMO DE ENCERRAMENTO




L

: _ CODEMAT Y
REGISTRO DE EMPREGADO \%
. . N.c de Ordem 665 ..........
Nome do Empregado: ELI&SVIEIRA DE ATLMETIDA
! Residencia "12» Q. 101, C.01 CPA 11  Telofone 341-2206

Idade_____:_L5____,,_ anos. data do nascimento__z_l___,/,,og- _,/_5,.8.__,lugar do

nascimento LEVERGER = MT i
;ab:lou-PRET.O ------------ Estado Civil__SOLTEIRO  Nucionalidede BRASILEIRA

Bigode g - Nacionalidsde.............
B Olhes _ PRETO = MﬁeGERHJURDES...DE...s-;i..’.L.Z}AN.AvARRos T R
{ @) Altura Beneficitrios ..
. Péso

0 . Profissi +233... Serie_2858 :
. N.° da f}art froﬁssxgnal 2350222 Série CARTEIRA DE TRABALHO QUANDO ESTRANGEIRO
. - » > do Saude R & wENOR _
Lo . .da Carto N. do Reg. Geral - .
* ! » » > do Inst. Aposentadoria N.o 3323‘3 ............... :
. ; Cad. N.o 2859 Casado com brasileira
A T T Série o T O SR
P D Situagdo
' - Categoria Noda Cart. do Inst. de | Nome do conjugue? . .~~~
Militar
Certificado Aposent. Tem filhos brasileiros?. Quantos ?_
Quando

Motorista | Cart N. de Habilitagio N. T B SR

... | Data da chegada ao Brasil
) Q Naturalizado Decreto N.

Data da Admissio ao Servigo_ 01/02/73
i Remuneragao CI‘$ 168 ’ 75

Forma de Pagamento M}BNSAL

................................ e . de 19 73
s, T P
e I a7

Data da dispensa @D F’?
V

S ﬂ 77 . ae] fmores 1987
I

{ 7 . Pelegar Direito




IMPOSTO SINDICAL Acidentes ou doencas profissionais

ANOI SINDICATO IMPORTANCIA

7j Gov. Fed, C_o E[UD. Sa-l_-_.o 53‘53 '

74 7" " " n on 8"50 ...................... . . ’
75 w n " 0 ol T -2 - oo OO

76 n ] 1 ) n 26. '40

77 (1] 1) " " .on 38, 36

?8 " " " 1] L] 122 ) 13
79 | * " weon " |_Y70,00
80 : . " " " 283,16

81 nmomoomwT586.00

ALTERACAO DE CARGO OU DE ORDENADO

DATA CARGO Alteragtes de Ordenados %%EA
Lo72/73 | Office Boy,reajustadovpara om 010 02T dss .. 207 5 0o MEE.
10/107/73| Office Boy,aumentado 3m 257 o, 01210 T3 25850Gy
12/7/74, | Recleass rarEpnituraried a nivel "IU® emYQ-7 24018 575,00 por. M
x9/01/75 " . " " oy | eml®- QL-/750:.792500. por % .
ro/01/76| " a AuX. Adme.. nfuel 6" . em10- 017608 1,1505000r e

"
01.04.77 n AGENTE ADMINISTBATIVO N, 9 emOI__04_77€,$2-§25300 pm“__
01.01.78 " " "B em0101780r$3. ...... 4’00 10 S
OL.OLT9 | e 0L OL 79 5 52100500 "

FERIAS GOZADAS

de 7 - 4 - 75a 30.-.4..- 75 referente ao periodo de 1o - 0 -n3.a 01 2 -.74
e263 76 a 26.-4., -.76 referente ao periodo de Y2 -72. .- 74 a 01-.2..-.75.
de28 - 02 77 a 25.-.03-.71 referente ao periodo de 18 .-.2. -.7b. a Q]igz'bs
104 0T . T1 a _04. 0B.  Theferente ao periodo de 01 .02.76 a 01-02 - TL

ol 02" 77 . 01.02 . 78

je 17 o1 98 L1705 . T8 referente ao periodo de R T TS
1e19.02.79 - 79 a 20 - 03. 79 referente ao periodo de = - 0279 a 01-7)2—-80
e10—12 . 80 a 10_0181 referente a0 periodo de 01_—0—280 a .. 01‘ 02 81
1e04 -08 - 8L a 02 . 09 81 referente ao periodo de O e R




0Z09 30 000I¥3d

000I¥INDAV. 0001¥3d

0209 30 000IY¥3d 00I¥INOAY 0Q0IY¥3d

S3I0IVIONY -

/[ /

12} ]

. . S104 ovJdo 00 VvZ3univN
00'6ZZ*ZSE $6/0€°S9Y g-9T-N TVIMVIVS HISACVAY | 88°2T° 5T Y STNOIONNd o_mwwmd%wme
00 '¥T8°SVT 88/6T0 S¥ ‘d 8T N °I¥S OV |, 88°TT'sT . ~
00’T90°STT| € 8T THAIN TVINVIVS FISNCVEY | 88°0T 5T e A
00'¥6L°06 g 8T TAAIN TVINVIVS IISALYRI |, 88°60°5T] o e —= T
00’59~ TL g-8T~TIAIN TYINVIVS ELSACYRI | 88°80°sT 77 L e L
00’ LTE"8S g-8T-TAAIN TYINVIVS SISOV | 188°L0°5T 14X3_vivg ELLEL sM 4034 142
00°89% LV g-8T-THAIN TIVINTYS HISNCVEI 88°90°5T 77 ¥00i034x3_oyedo
00'PST €€ ' @-8F-TIAIN IVINYIVS FLSACYEI | 88°€0°5T s — L
00°029°82 g-8T-TIAIN TYINVTIVS ZISACYA |:88°20°sT | ow._u<o_m=p_.zmo_ 30_SOIN3WN0Q - 2
00'112°92 §-8T-TIAIN 'TWINVTYS EISACYEL | 88°10°sT avn
00°'S00°¥¢ g-8T-TIAIN IVINVTVSORiSHoyud | L8°CT°sT :11A12_oavis3 . va
00/ LL6] 1T, G~8T~TIAIN IVINVIVS ELSACYTd | L8°TT°sT N
000¢E87EE G-8T-TAAIN TVINVIVS /mawpbmmm L8°0T°5T - oxssisons sovavanLE
00'%99°8T| €-10 8T THAIN TVIYVIVS HISACVHY | L8°60°s  3avaTenoOTN oiamSTN vive
MO VA SOO¥VO 3 SOLNINIONIA (S305vH3lTv) viva VATAWTY HJ YYIATIA SYITH won

S3IOJVIONY 7 ¢

—t—

/ SVINDINLYR VO N

SIv0OSS3d Soava -1

v

— '
7

0SS0¥9 OLlVN 30 oavis3
0Q OLN3NIAT0AN3S3A

1VN3IAO0D

30 VIHNVINOD




a 7 .

£ 4

e
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4- ANDTAGOES ( LICENGA IMPOSTO mwzc_oz. ADVERTENCIA ETC)

Conforme CI ne 91/86, foi remanejado do S. Tesouraria /> Partir de 12.03.88, Passou a Perceber o Saldrio de Cz$
para o S. de Compras, a partir do dia 22.08.8¢%. 33.254,00, conforme Res. 09/88. N-18-B

conforme CI N°2: 06/88-SEPRO., o servidor gozo suas férias

regulamentares, periodo 87/88 a partir de 29/02 & 28/03/|
- A partir de 12.02.87 passou a perceber o saldrio 88
| de Cz$ 10.163,00, conforme resolugdo de n2 02/87. )

- A:partir de 12.01.87 passmu a percebar o salario de
| Cz$ 7.259,00, conforme resolugdp de n2 01/87.

A partir de 12.03.87 passou a perceber o maldrio De acordo com a CI n® 06/88, o servidor se encontra de
de cz$ 12.196,00 de acordo com a Res.03/87. férias no perfodo de 87/88, a partir de 29.02.88,
A partir de 12.05.87 passou a perceber o saldrio'

ﬁ A partir de 12.06.88 passou af,/perceber o salario de -~
ﬁ de CZS$ 14.635,00, conforme res. 14/87. .

cr$ 47.468.00 Nivel 18-B conforme resolugao n® 15/88.
. A partir de 12.06.87 passou a perceber o salario'|

de CZ$ 17.562,00, conforme res. 16/87. A partir de 01.07.88, passou a perceber o saldrio de

a partir de 12.09.87, passou a perceber o sildrio |Cz$ 58.317,00 N-18-B, conforme Res.n? 21/88.
de Ccz$ 18.664,00, conforme Res. 30/87. .

A partir de 01.08.88, passou a perceber o saléario de'

f conforme CI n? 056/87. o servidor foi transferido |czg 71.645,00 N-18-B, conforme Res.n? 22/88.
f do Setor de compras para o Servico de Protocolo, para melhox
|
ﬁ
|
|
v

agilizagao dos trabalhos. A partir de 12.09.88, passou a perceber o salério de

Conforme CI n2002488 ,em Anexo Atestado ZM@MOO do | cZ$ 90.794,00, Ag. Adm. ZMKQH 18-B, conf. res. 23/88. _
servidor por 1P (BBZJ dias no periodoe de 06.01.88 a 15.01.

. o ; o Ari de
88. A Partir de 12.10.87,passou a Perceber o Salario de¢ A partir de 12.10.88, passou a perceber o salario

cz$ Ccz$ 115.061,00, Ag., Adm. Nivel 18 B, conf. res. 26/88.

19.835,00, conforme Res. 33/87. N-18-B
A Partir de 12.11.87,Passou a Perceber o Saldrio aé
cz$: 21.977,00, conforme Res. 35/87, N-18-B
A Partir de 1°.12.87,Passou a Perceber o Saldrio d¢

cz$: 24.005,00, conforme Res. 37/87. N-18-B
A Partir de 12.01.88,Passou a Perceber o Saldrio d¢

cz$: 26.211,00, conforme Res. 01/88. N-18-B

A Partir de 1°.02.88,Passou a Perceber o Saldrio 4

Cz$: 28.620,00, conforme Res. Q7/88. N-18-K

r
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FICHA FINANCEIRA

Nome: ELIAS VIETRA DE ALMETIDA

Profissdo:

et b= V]

GRUPO Ne¢
DEP

>

MATRICULA Ne

Data da Admissio:

-

Classe:

{10 — -

N. Dep. Econ, Imp, Renda -

Nivel:

Cré_

Cr$

N, Dep. Econ. Sal, Familia -

12 SEMESTRE 19

JAN,

FEV,

MAR.

ABR.

MA,

JUN.

imposto Renda Retido
na Fonte
S/ Ccr$

Salédrio Contribuigido

IPEMAT S/ Cr$

LIQUIDO A RECEBER

{6‘31q‘m

(5,387

1520490

1528700

ém%ago

13.21700

PROVENTOS

GERAIS Céd.

JAN.-

29 olre,

FEV.

MAR.

ABR.

29,

JUN.

TOTA

Salarios

!(993,00

[%.5%90

12.59900

[.519.03

[£.9932°

[7579 00

GratificagGes

Representagéo

Horas Extras

Diarias

#5@ ,ijxuz

Sub - Total

/2.53qv0

(182990

[7.5786°

T

AGENTE ADMINISTRATIVO

Cargo :

1,981

TESOURARTA - ADMINISTRATIVO

Exercicio;

Lotagio:

Salario Familia

2, 5390

(6. %}mﬁ

Ajuda de Custo

132 Salério

TOTAL DOS
PROVENTOS

[2-€¥9¢0

CONSIGNACGOES | Céd.

4 993

JAN.

7.579,m

FEV.

125990

MAR.

ABR.

/{97560
L

MAI.

|7.579,00

JUN,

TOTA

IPEMAT-Cont,

[.353 00l 40600

1. 40606°.

[Yog,02

L3sqe®

L4OQOD

ASPEMAT

(0000

109,05

(o080

ono

Cont. Sindical

100 a0

{OOIOO

594,00

~ 7

~

Seguros

(42,00

4200

/42,6

4260

|Y260
T

SUB TOTAL DEDUTIVEL
IMP. RENDA

/698 0D

/[ 60/ 0oL

OUTRAS _
CONSIGNAGOES

[ & L/Kln

FEV.

2.25400

MAR.

ABR.

MAL

LA¢&00

JUN.

TOTA

BEMAT S/A

Hora Extra
(Sal. Hora)

Adiantamentos

Gratificagéo

A.A. CODEMAT

SUB TOTAL

Venc.
Padrio

L9390

™

1353900,

144.00

Z:7/4.00
T

Imp.Rend.Ret.Font.

~—

A partir
de

Qf_Y{.80 |{4

0ifoul3!

TOTAL DAS_
CONSIGNAGOES

14400

14405

2.7/409

ANULACAO DE
PROVENTOS




OBSERVAGRUES:

{ .

Descontar de junho a setembro de 1981, a parcela de E§ 2.500,00 ref. adiantamento conforme recibo nQ 11.412, da Tesouraria.

Descontar de ago. *a nov/8l a parcela de €§ 2.500,00, ref. adiantamento de &$ 10.000,00 conforme recibo nQ 14271, da Tesoura
ria. B

.
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{ LICENCA IMPOSTO m_zu_oz. ADVERTENCIA ETC)

4- ANOTAGOES
!

Conforme CI n9 10/73 do Dir.Superintendente fol contratado cg
mo Office Boy eom o salario de E 168.

Em 01.10. qu foi reajustadgs seu salario para € 207,conf.res,02
771,

Em 01l.10.73 wam aumentado em mmx,nn:ﬁaemanannmmmn ng ummm\qu
Ficando seu salario no valor de 258. .
Foi Reclassificado ao nivel 04, nna ] mmwmuwn de mqm um acgryd
Ho com a res.02/7bga.-pactip de Ql.07.7& t
A partir de 01.01.75 ummmu: a umunmuma O.
cordo com a res.01/75.
Em 0l.01.78 foi aumentado o salario para € 1.151, nnaﬂxumm 02/

*

- .

salario de qwm um a

Y/ 76
. Conforme res.03/77,passou a perceber B 2.245 nm.nns.:v<mp 09,
a partir de 01.04.77. .
a 14977,0 valor de € 38.36. .

om acordo com a res.01/78,a partir de 0l.0Ol. qm.nmmma:.m percyg
UmH @ 3.664 nivel 10.

"Descontou Imp.Sindical a favor do Gov.Fed.relativo P 1. mqm

o valor de B 122.13.

Conforme Res.01/79,a partir de 0l.01.739,passou a umwnmnha (n]
Salario de £ 5.100 nivel Ha.

! Descontou Imp.Bind.a favpr do Gov.Federal,ralativo m Hamqm
o valor sw 170.

A partir de D01.11.79 teve seu ‘salario reajustado em mmx de
hoordo com a Lei n2 6.708 de 30.10.79,0 qual passou a perceber o sg
lario de £ 6.222.

A partir de 0l1.01.80,passou a perceber o salario de E 8.495
hivel 10de acordo com a res.01/80.

Descomtou IMp.Sind.a favor do Bov.Fed.relativo a 1. 580,a val.
lor de B 283.

A partir de 0l.07.80,passou a perceber o salario de E 10.934
nivel 10 de acordo com a res.12/80.

A partir de 01.01.81.passou a perceber o salario de £ 17.579
conf.res.02/81.

Descomtou Imp.Sind.referente ao exercicio de 1.981,0 valor
de € 586 & favor do Gov.Federal.
A partir de 0l1.07.81,passpu a perceber o salaric de E E 25.
836 nivel 10.conf.res.08/81.

128.880 de mumﬁwﬁpnmomn a partir de 01.07.83.

Descontou Imposto Sindical a favor do Governo ﬂmamamw Hmpmﬁp<ﬂ

[conforem res.21/84.

Conforme res.l4/81l,passou a perceber m,mﬁmawﬁwnmomn dg € 10,
a partir 19.068.81.

A partir de 01.01.82,passou: a perceber o salario.de E 36. 294

de acordo com a res.03/82.

De acordo_com a res.l4/82,passou a perceber o salario de E 524
782 + 20.430 de mamwwwwnmnmn :H<mH 168 a partir de 01.07.82.
{7 De acordo com a umm.ow\mm.nmmmu: a perceber o salario de B 74,
613 + 28.880 de gratificagao,a partir de 01.01.83.

A partir de 01.05.83,passou a perceber g mmpmawn de © 88.566,
conforme res.06/83.

/5 Qonforme res. 09/83,passou a perceber o salario de B 137.277 +

Conforme Beecesso N2........ passou a ter direito a 10% de adj
cional sobre seu salario basico,a partir de 01.06.83. h
A partir de 01.10.83,f0oi Hmnwmmmpwwmun ag nivel l4,com o sala]
rio de E 197.4596+ 28,880 de mumﬁpwwnmnmu de acordo coh a ees.21/83

-A partir de 02.01. 8L,passou a perceber o salario de E 341.249
¥ 78.246 de gratificagao,de acordo com a res.27/83.

Conforme CI n@ DHm\mr 0 servidor solicitou o Ummmsmzﬁa de suas
ﬂmuumm referente ao nmuwona de 83/84,e pagamento de gue’ galario de
mes de Abril/8BkL, tendo.em vista seu dumﬂmam:wn de_salde autoriza-
do pela Dir.Adm.Financeira,pago em-Ci n@ 338/8L4.

A partir de 0l.11.84,foi recl8gsificado para o nivel 17,passaff
do a perceber E 744,033, nn:ﬁ omnpmmo da Diretoria. .

A partir de 0l1.01. mm.nmmmnc a umunmumu 0 salario de E 1.265.4(

-~ A partir de 12.07.85 passou a perceber o salério mm 6. .

2.238.798 de acordo com a resolugao 11/85 + 415.671 Qm gra
stificagao.

- A.partir.de 01.01.86,passou a-perceber o mmwmwdo de. 6.
4.239.164 + a Oﬂmﬁwmdommmo de @ 787,242, conf .Res. 01 86
A partir de 01.03.86/passou m.@mwomvmﬂ o salaric de-Cz$.
4.192,73,conf.Res. om\mm + a gratificagao de Czs 778,62. , |
A partir de 01.04.86,passou a perceber o saldrio de Cz§.
W.wa.oo~oobmmem.oq\mm.

L3 £

- Conforme Processo de :m.wmmw\mm o 'servidor ﬁmmmmm
o Quebra de omwxw. e foi Enquadradp ao nivel 18<B, passou
perceber o mwwmnpo de cz$ 6.049,00.°

a
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N Ouiras Anotacdes

(Licencas, Imp m_DMmom_. advertencias, etc))

“
T

Por CI n? 10/73 do Sr. Diretor Superintendente foi me
tratado como Office Boy e Ef- Guarda Mirim com o sa

lrio de ¢$ 168,75 ¥
Fm Q1.01. . ; salsri g R
memmgw 12500 ES 85835, 0 P2karis Bate ¢8.2%049%, .

Em 01.10,73 foi aumentado em 25% cohf@rme processo
Protocoladosob nd ummmwww de 26.C9,73 fiicando o saldrio
no valor de (r$ 258,00

Recla: sificado ao nivel IV com o memwwo no valorde
2% 575,00 de acordo com aresolugHd n? 02/74 a partir
de01.07.74.

Em 01,01.76f0i aumentado o salgrio para 1.151,00 con-
forme redocluc@c de 02/76.




8&%\ VINRELI O\W% %m%c«ﬁ&v% 2ce00
IVOSSEd B0 CYSVELSININGY &Q ¥vITIYaV oR? Y20 0 &\«&%&m%\\%&%&& 2t 27722700009

86T/ W/ 12 ews gpsorou : UENEATT B OINGISY OLNVS o2 poeryver
VODY 50 VEIEIA STITE /%) aogen s 0 ol eunogtipiso

\Q&Q&%ﬂ% W«.@w“\a% \ IV IIST~0SSOInH 03By 0p°3sy OP mooﬂmn.w.& sexopTarsg sop oederoossy

@ Q@ -3 &.Q\J o %m%&«%&%&® o %.@NQ«%\NJ Q«&Q&&&& n%
OdV¥DOIALLAAED

(owdida) . -
mﬁoumﬁ-omi mﬁ omom,_maohn_ mv o>_w=0w:_ .mEm._mohn_

, VI4O-H0-OYIN A YIIV.IAYDHS
OHIvVEVHl 040 OIdILSININ




.
] o e e rr e e it
f ol

Descricdo Sumaria do Curso:

CLT

01 - Introdugio ao Direito do Trabalho
02 - Termo de atertura e encerrcmento de fiches de empregados ‘ho MTb.
03 - Registro de Empregados na Empresa (parte prética)

04 - Documentagzo dos Empregados

05 - Nogoes Gerais do FOTS e pratica
06 - Nova lei'de férias
07 - Folha-rde Pagamento e seus componenies Awum.dwomv

" 08 — PIS/PASEP - Teoria e pratica

09 - Rescisdo de contrato de trebalho — teoria e pratica
10 - Previdéncia Social - teoria e pratica

11 - Contribuigao Sindical

12 - Comentérios sobre CLT - artigos e leis

13 - Comentarios sotre a Administragao de pessoal . .

- -

14 - Comentarios sobre Jurisprudéncia, prejulgados e sumulas do TST,

Regime Bstatutario

15 — Conceitos: Administragdo Publica, Orgios, m..nbﬁ..onHwom- Cargos,
Classe, Carreira, Quadro, Padrao, Nivel, Simbolo etc.

16 - Comentirios Artigo 12 da Lei 1.638/61-NomeagZo - Categoria de mogmoumm.
Mm.nm,z,mwm e Vitalicios.

17 - Atos Administrativos em geral; Classificagao e espécies .

18 - Transferéncia, Remogao, Reintegragao, Readmisszo, Aproveitamento,
Reversao, Readaptagao, substituigzo e diferengas enireessas situagdes

19 - Direitos e Vantagens dos servidores

20 - Nogoes Cerais sobre regime disciplinar

21 - oowwmmwowﬁmsowm. oficial, tratamento, estrutura.

[

a.rtr._;HL UL ,@qm

Cartbrio d 6° Oficic

isco de fGosls
 Joaquim Nﬂa&m o

Joant HMaria de CHasls

Subatitute

Marilice de Figuéivedo Salo

Eacrevente Juramentada

. Pedro Celestino. 180 Fone 20
Mato Grosr

LTI

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

Data Muo Registro: G&\O

Encarregado do Registro:

T P T T




uf”g Y ;i mpanhl‘g,de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso =~ CODEMAT

DLCLARACEO

Declaro, para os devidos efeitos da Instr’uqé_o Nor

A mativa da Secretaria de Administragdo n2 01/80 de Ok de agosto de
1980, publicado no D. O. de 14/08/80, que as minhas fungoes  dentro

da Administracio Federal, Estadual ou Municipal s8o as seguintes:

GRATITICA OUTROS
¢OES _RENDIMENTOS

OrcXo

conTRATANTE| DOTACGHO SALARTO _

B
!
¥
i
H
H
H

Seto | +
COPENBT . T couARI A @A I 934, Q| —— X —— X — X —X~—

K

T OTAT cececcccees| G ﬁ 234, 0

Para que possa produzir os efeitos de direito, assino a

4 ~
‘ presente, que e a expressao da verdade.

Cuiaba (MT),17 deSETEMBRO___ de 1980

,,m < /
S

Assinatura

NoME: ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA
QUALIFICACK0: AGENTE ADMINISTRATIVO —— Beasiteieo, }S‘o:_—n;ue/o~

ENDEREGO: Ruoa Y 2 60 — CoHAB Ve HA .

VIDE-VERSO

!



.

: N O ‘;
S = -@.?Q‘?“ o 5

INSTRUGOES PARA PREENCHIMENTO DO QUADRO

A) ORGKO CONTRATANTE: Nome do orgao pelo qual o servidor & con
e i e e e e Lratados

B) LOTACKO: Nome dé orgao ou reparticgao onde o servidor estad lotado.
C) SALARIO: Saléario atual. |

D) GRATIFICACOES: Qualquer forma.de-gratificaqao por exercicio de '
chefia ou cargo /e em comissao,
E) OUTROS RENDIMENTOS: Verbas de representagao, ajuda de custo, au
x1lio moradia e eventuais.
F) NOME: Nome completo. ) _
G) QUALIFICAGKO: Nacionalidade, estado civil, profissao. '
H) ENDEREGO: Enderego atual e completo.

— W w—— uw e -

1). A omissdo ou falseamento de informagdo, sujeitara o signatario ,
ds sangles do Artigo 299 do Cddigo Penal, alem da rescisdo  con
tratual, nos termos do Artigo 482, letra "a', da CLT e demais

cominagoes legaiso,

2). O presente formulédrio dever& ser entregue a CODEMAT ate o
dia éZZu/(2g*/f%9'3 sob pena de ‘suspensao do pagamento dos sala -
rios.

k % *

\\\ \ -
e Rt e

Y
W
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GRUPO N.o

MATRICULA N.o

DEP.

Date da Admissio: 01.02.73

(0

Classe:
Nivel:

Cr$

N. Dep. Econ. Imp Renda -

cr$

N. Dep. Econ. Sal. Familia -

2.° SEMESTRE 19

AGO. 77

FICHA FINANCEIRA

Nome: ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA

Profissio:

AGENTE ADMINISTRATIVO

’
Cargo:

1.980

Exerciclo:

TESQURARIA - ADMINISTRATIVO

Lotagao:

JULH. SET. OuT. NOV. DEZ.
Imposto Renda Retido
na Fonte
S/ Cr$
Salérlo Contribulgdo
IPEMAT S/ Cr$
O TR \(A.41,00 R 4380007, u ¥ 1295900(10.395,0010. 00\ (4. §08
ZigxrlssNTos Coq. JULH. AGO. SET_.r OUT. ~02‘7N?t\t,u.n DEZ. ; TOTA
Sa arios _{jﬁj‘i{(}o ,f. 93‘{’0() .{.(. 93('/',(2) Hgﬂ‘(ﬂ) ﬂf?(,m H. 93‘{,(77
Gretificegbes
Representacio
::::s Extras il J??IQO %JCZQQO 8. “HOIQO 40%4,00
Sub - Tota 16307003, 51000120, 14 00.20.0/80 153600 11,934, 00
Salario Familia !
Ajuda de Custo
13.% Salsrlo lﬂﬂﬁ {(‘i A ?O &
TOTAL DOS
PROVENTOS 1301 9,510,019, 704002001807 11, 5375 1£,974. 0l 14, 20
CONSIGNAGOES | csd. JULH. AGO. SET. OUT. NOV. DEZ.' TOTA
IPEMAT-Gont. 1331004 54100 4.656,00 16000 | 993009 £5 00
ASPEMAT Ao.00| Sa00| 5000 spool 5000 | sn'oo
Cont. Sindical ' ( ' Y (
Seguros ¥e.00l ool 00| ool 00| ¥
SUB TOTAL DEDUTIVEL
IMP. RENDA J. 46200/, 68F00N. 789 00! | 72200| 1.099001L08( 00l —
OUTRAS CON- | o454 JUL!CI AGc; SET‘ OUT’ NOV’ '
SIONAGOES i . . . . DEZ, TOTA
BEMAT S/A

Hora Extra
(Sal. Hora)

Adiantamentos

Gratificagao

Venc.

Padriio

l

A partir
de

0/ _01.80 {3400

A-A. CODEMAT 10306] [p200| JO30Q (03,00 f44.00| {4y 0O

SUB TOTAL ' ! !
Imp.Rend.Ret.Font. .283‘()?) 393,{1) 449,00 - -

TOTAL DAS_

CONSIGNAGOES {0300 3850099 500 19400 —

ANULAGAO DE
PROVENTOS

32,00

]
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CODEMAT — Companhia de Desenvolvimento do Estads de Mato Grosso

Grupo N2

Dep.

Matricula N2

’

202.73

01

Data da Admiss@o:

M

N. Dep. Econ. Imp. Renda

Classe:
Nivel: ___

Cr3

Cr$

OBSERVACOES DO 1. SEMESTRE DE 19

cl

l_"’LA (1\‘\
v

—A Cgsg\
N

LIQUIDO A RECEBER

587 £51 139,349

305.995+

TN

i

/

4

=

343 1pb

PROVENTOS
GERAIS

Cad.

Jan.

Fev.

Mar.

41

i

Mai

Jun.

TOT

Salérios

344.49

241.2\9

AN

Ypua-

\

A1 Jugs

Gratificagdes

77.:92Y]

TS 20

L K YY)

1€ 43~

38949+

Representagédo

Horas Extras

N. Dep. Econ. Sal. Familia____

Diarias

Férias

453 .00~

FICHA FINRNCEIRA

_ELTIAS VIEIRA DE ALMEIDA

Nome:___

SRy

AG, ADMINISTRATIVO

Exercicio: 1 -984-

Profissdo:
Cargo:

Lotagdo:

nd

3Y./7 1

3412~

34 199~/

24194~

341194/

Sub-Total

Salario Familia

Ajuda de Custo

132 Saldrio

TOTAL DOS
PROVENTOS

b3, ”f;ﬂ

e 20

3420

J63.040/

[/55. b2/

Consignagdes

Céd.

Jan.

Fev.

Mar.

Mai.

Jun.

TOTA

IPEMAT-Cont.

[ S

Y %97

Y0¥9} -

]
ZVEE

39,451

IPEMAT.Dif.

Cont. Sindical

1334

Seguros

bLYyo -

b4o /

¢ho~

3 900/

SUB-TOTAL DEDUTIVEL

IMP. RENDA

OUTRAS
CONSIGNAGOES

Céod.

Sy
Venc.

~

2

Hora Extra
(Sal Hora)

Gratificagdo

—
-~
~tioe..

BEMAT S/A

Adiantamentos

F.AS.C.

A.A. CODEMAT

Padrao

Id

Ry
A partir

de

Qrovph -~ [FH 24 ¥

Imp. Renda Ret. Font]

ASPEMAT

TOTAL DAS
CONSIGNACOES

ANULACAO

PROVENTOS
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3-10/ 1372

FICHA FINANCEIRA

CODEMAT - Companhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso
ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA

Ly

»
2/

-

N EREEHEEE

GRUPO N.2
MATRI(ULA N.

01.02.73 I

NIvellD/ﬂ/

Data da Admisso:

(lasse:

C1$

N. Dep. Econ. Imp. Renda

C1$

»

N. Dep. Econ. Sal. Familia

2;(‘. SEY

OBSERVACOES DO 2.2 SEMESTREI‘DE 19
Y

- - - -

F W bl

01959 -

3¢

Qar® s

v
e

&
\

\9

LIQUIDO A RECEBER

[38:509 4

15444

ISS.69¢.-

J/5.294.

702 Zhb

Z1419) 1

PROVENTOS
GERAIS

god.

JUL.

AGO.

SET.

0UT.

NOV.

DEZ.

T0T!

Saldrios

GratificagGes

[37.020.0C

{53034

¥ 134,231

(81954

19> Y 5o

1924564

Z & /.

4Y Xty -

R

193644

%y Se

44764,

Y46y

Representagto

Horas Extras

Didrias

Férias

ADMINISTRATIVO
ADMINISTRATIVO

Exercicio;.1..983

AG.

Profissio; AR .

Nome:
Cargo:......

DIR.ADM.EINAN.-_ TESOURARIA

Lotaggo:

Hora Extra
(Sal: Hora)

Gratificagtio

mce wj»

Padrio

".

N

i litirg

]

.3 | oA,

ellper,

97

J

Sub-Total

13 BE00

i

[3.276

(9345

19 Y5,

19 248

Saldrio Familia

Ajuda de Custo

13.2 Saldrio

TOTAL DOS
PROVENTOS

195,39, 1

(195,34,

AR Xk

261 965

26/

CONSIGNACOES

Céd.

AG0.

SET.

0UT.

DELZ.

TOTA

IPEMAT-Cont.

A

17614 7

IREAND

<3570

£8 85% |1

blo. 7

cac

4O

640 -

IMP. RENDA

SUB-TOTAL DEDUTIVEL

OUTRAS
CONSIGNAGOES

JOL.

A60.

SET.

0UT.

NOV.

DEZ.

BEMAT S/A

Adiantamentos

P.A.S.%\

A.A. CODEMAT

Imp Renda Ret, Font.
_.'__A“gPEMAT T

PRO VENTOS

TOTAL DAS
CONSIGNACOES

ANULACA) pp
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: CODEMAT o
FICHA DE IDENTIFICACAO ;
Matricula N.o 665 Nome: __ ,BLIAS ﬁMHE DE ATIMEIDA .
Nivel ; "
Classe ..o
OmwmoO@@HQm - BPY e
.o
Naturalidade - Filiacdo - Data do Nascimento
Estado Cidade Naturalizado?
MATO GROSSO STO, ANTONIO LEVERGER
Pai Mae e Nascido em
LY A ut.m
EURIDES V¢ ATMEIDA GERTURDES DE Sy CANAVARROS NH\ OA.\ 58
Elementos de Identificacdo CART. TRAB: 33233
SERIE: 285¢
Carteira de identidade Caderneta Militar Carteira Eleitoral | Enderégo N©, . Local Municipio
N.o N.c N.©
de ’ | de de
Dependentes :
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CODEMAT

( N
O MBS _ @»&UQ/Q VLA OL’\ L}J'Y)’Uudfu

IMPOSTO RETIDO

RENDIMENTOS GRUTOS A FONTE
5,1 - Salario 134 136 0D /1005 0o
v T
5.2 = 132 Saldrio 14 o8 oD
2¢3 - Horas Extras 3") QQQQ ®)
5.4 - Gratificacgao
5.5 =~ Prémio
5.6 - Representagao
5.7 = < 1llometragem
5.8 ~ Insalubridade i
T O T A Leeeo
) Pibrcw| {00300
DECUGCOES CEDULARES 53
6.1 - IPEMAT {d 536 @D
6.2 ~ IMPOSTO SINDICAL 283 [£
TDTAIi-.'..'.IB°0.....‘-...\7‘.'.....0 {3.9/9){6
ABATIMENTO DA REMDA BRUTA 6:3:]
7.1 - PENSEOQ ALIMENTICIA
7.2 = SEGURO qI{2 .60
9.3 - ASSOCIACRD ATLETICA CODEMAT | 1Y6 00
7.4 ~ASPEMAT SEAN

T D T A L Pe6v e soree s vaea

200000 anov0 e

07.6}3'(,0

RENDIMENTOS NAO TRIBUTAVEIS

39

8.1 - DIARIAS

& CZOO'SQ

8.2 ~ AJUDA DE CUSTO

8.3 - SALARIO - FAMELIA

TDTAL LI B B B B A A A L L

to e e s s s e s s .
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MINISTERIO DA FAZENDA 03 FONTE PAGADORA - PESSOA JURIDICA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL 01 N.e DOCUMENTO | CARIMBO DO CGCOU REPRESENTAGAG TIPOGRAFIGA
COMPROVANTE DE RENDIMENTOS PAGOS OU CREDITADOS E S a—

RETENGAO DE IMPOSTO DE RENDA NA FONTE '

CEDULA C )

MODELO ¢ 02 ANO BASE:

04 FONTE PAGADORA - PESSOA FISICA
N.e CPF CONTROLE

TR TR B

NOME

ENDEREGO

.05 BENEFICIARIO DOS RENDIMENTOS

NOME% \\;\U\'\c\ Cle A’Q/\MMCOC» NKCP; N | L l/lm;l[

ENDERECO
06 RENDIMENTOS BRUTOS TRIBUTAVEIS ANUAIS VALOR - CRS IMPOSTO RETIDO MA FONTE - CRS
Selon . > S- A8 3IF w0 323,147 o
132 Yoleon o . 30.204 w o
Gret 7 <o e S : VoL Ty w 0
AoAex gl S4¢. (o 0
.00 | 00
) 00 oc
.00 00

00 ' 4.oo g
Totat | 4.§92670 o] 331748 o

07 DISCRIMINAGAO DOS VALORES POR TRIMESTRE

TRIM RENDIMENTOS « CR$ IMPOSTO RETIDO NA FONTE-CRS |TRIM RENDIMENTOS - CR$ " IMPOSTO RETIDO NA FONTE~CRS
o] /360, . &3Q 7 W 63.89] mi3e] 2 269 .24y m [R5, 094 @
221 |. 360, ¥ fro 0 G 3.k 78 4] 3 0P . ORF 0 139,437 =
08 DESCONTOS (DEDUGOES E ABATIMENTOS) . VALOR - CR$
0.0 68{. 0o 0
=N 33620 00
A 53.851¢ 0
Q@\,\_S\-: ?\'!\\QLA(\/‘\'Q 11.3?‘7 00
WN *‘ . JQ VOO C0
. 00
) 00
00
TOTAL F9%3.530 o
09 RENDIMENTOS NAG TRIBUTAVEIS VALOR - trS
00
4 .00
.00
.00
TOTAL 0'0
10 OBSERVAGOES: 11_ASSUMO TOTAL RESPONSABILIDADE PELAS DECLARACOES ACIMA
b
/
. LOCAL DATA
8
)
4y ASSiNATURA DO RESPONSAVEL

MODELG APROVADO PELA INSTRUCAG NORMATIVA SRF N.s 076/84 ‘
GRAFICA MUTO LTDA. - RUA ABOLIGRO, 209 - CAMPINAS - SP - C.G.C. 45.985.561/0001-50 - INSCR. EST. 244.044.877 /'
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- ':" - CGBC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA)
RESCISAO DE CONTRA LH E"‘
, c TO DE TRABALHO 1703 474 052 /0001- 30
DE MATO GROSSO - CODEMAT
[F oPTANTE (] POR ACORDO
fe] NAO OPTANTE ] POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA CP.A
PENS STA CAUSA
) ) [] POR DISPENSA COM JU i! _ = )
EMPRESA
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO -~ CODEMAT
ENDEI'?ECO
PALACIO PAIAGUAS
.ATIVIDADE CGC/MF N.o MATRICULA NO IAPAS
DESENVOLVIMENTO 03.474.053/0001-32 )
( EMPREGADO N.o DA CTPS SERIE )
' ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA 33.233 2858
REGISTRO N.o CARGO ADMISSAO
: AGENTE ADM. L, 0L 02 73
‘DESLIG]AMENTO AVISO PREVIO DECLARAGAO DE OPGAO MAIOR REMUNERAGAQ
Lem_13 03,1089 em_13:. 02,1089 emQ1 Q2 s19_73 cz$ 466,51 )
(- - —9
. DISCRIMINACAO DAS VERBAS PAGAS
Indenizagado.........cccceeeiiicinieieieeecineens anos Cz$ = COMUSSOES ....covneiiiiereirnicierrereniireeeeerernaees Ccz%$
‘{Aviso Prévio e Cz$ _Trabalhado Gratificacdo ......coooceroreeeeeeeeeereeeseeenen Cz$
13.0 Salario....... 02/12 ......................... cz$ 77,76 Ad. Periculosidade........c..c.cccoeineiiinenienn Cz$
1113.0 satario na Indenizagao ........ccceeeeene Cz3$ Ad. Insalubridade..........coccovvereireeerirennnnnas Cz$
»SAIArIo-Familia ......ccccvevererererereeereecrererenne. Ccz$ Ad. NOUMNO.....veetererireeresesenerenrereressnneas Cz$
\Férias Vencidas ..... 011391'1°d°c2$ 466 ,5) e Cz$
r iFérias Proporcionais 01/12 .......... Cz$ 38,88 FGTS- QUItaGA0 ...oovcvecrereeereeeeereee e Cz$ é‘g ’ é‘g
{Prejulgado 14/63..AanQ...l/3 ....... Cz$_ 1BB, 46  FGTS-més anterior......uevere. Cz$ !
IPrejulgado 20/66 R (T cz$ S5 TE FOTS-13.0 SAIAMO.cooeooserressersn Cz$_3§‘_:23_i__
: - as. 0,
:Saldo de Salarlﬁgéﬁ/gg ...................... Ccz$ 349: 55 FGTS-10%s/Cz "'aé‘r'c'fs\')'.'bai{.'{ab"i'ééié'f"més';&égz$ 1o 853 N7
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Le VB85 opA
30N no1 002534

PROTCCOLO GERAL

N2 PROTOCOLO: .2.534/8%

N2 PROCESSO: 2. 44L /83

DATA 30 /.05 / 83
VENC. / /

ELTAS VIEIRA DE ALMEIDA.

REQUEx O AD1CIONAL POR PERMANENCIA DE SERVICA.

{ 0D EmM A T

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO



ILMR SR. .
DR, MAURD CID NUNES DA CUNHA = ' . T
MD. DIRETOR PRESIDENTE DA COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE

MATD GROSSO - CODEMAT - -
NESTA/ .
CODEMAT
| 'nmﬁu.w&gﬁ@
PROCESSO u°

' ' Data _3_%2@_5_

- SETOR nsi AUXILIARES

ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA

nome
Agente Administrativo , 10 | contratado nesta Companhia

cargo nivel
de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso, a partir de_01/02/1973

a e , contando, portanto, com 10

anos, 04 meses e ~ dias de servigos prestados, vem

mui respeitosamente, requerer a V. S8., o adicional par permanencia

de servigo de 10 % ( DEZ ) sobre o salario base, de acordo

com a Resolugao n@ 006 B3 | del7 de Maio de 1.983

Nestes termos

Pedé'deferimentn.

Cuiabd (MT), 30 de Maio del.983 .

ass. R {
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‘DR. JONIR DE OLIVEIRA SDUZA C oD E M AT

Sehhor Diretor

Através da presente, vimos solicitar a aten-
g3o de V.S*., para a exposig3o que ora levamos ao seu conhecimento, © qual
sabemos que certamente nado medirad esforgos para nos compreender, olhando com

realismo para. o quadro a séguir exposto.

Atualmente, conto na Tesouraria com 06
(seis) servidores:
NOME FUNGXO TEMPO CASA | NIVEL| SALARIO| GRAT.
ELIAS V, DE AIMEIDA Ag. Adm. 12 anos 10 B88.566,| 28.880,
EDIO B. DE ARRUDA Aux.Adm. 06 anos 06 . 60.419, | 28.880,
NADIR S. NUNES Ag. Adm. 04 anos 09 78.546, | 28.880,
HUMBELINA P. SILVA Ag. Adm. -’ 08 anos 09 78.546, | 28.880,
JOX0 BOSCO DA SILVA Aux.Adm ) 05 anos 06 - 60.419, | 23.102,
ZELIA R. SENA Datildégrafa| 2,5 anos 08 72.555, | 23.103,

Com base a Resolugdo n2 14/81 de 08/10/81
foi criada pela Diretoria anterior, uma gratificagao, que varia para cada
servidor, o-que na realidade atual, considero insignificante, diante do vo-
lume de atividade desenvolvida diariamente por este Setor, isso sem falar
da grande responsabilidade exigida de cada um, em que até a presente data
nenhum deétes deixou de cumprir seus deveres com seriedade, responsabilidade
e honestidade acima de qualquer duvida.

Por isso pego a V.St., verificar a possibili
dade‘ge melhorar o NIVEL SALARIAL dos referidos servidores, para que se

equipare na atual faixa salarial de contratagao da Companhia, o que certamen

te trara mais segquranga, confianga e melhor condig3do de trabalho a todos.

Termmino, confiando na longa experiéncia em-
presarial de V.SY., ciente de que tudo fara para que}b'a real possibilidade

de uma justa proposta.
AtenCLOsamen

o o
TE

PEDRO CARLOS BASTOS LET

Tos }1.&(3 iro
i




ANEXO. AD PROCESSD M'_38so7/m3  DE 05-»1’}]?" /8 [
‘AMERESSGHU(M Chafa da_TYasdurarin da CODEMATY e /
mﬂﬁmﬁoiicita raajusto salarial pars os se;\r;‘ig;re;n,lotug_gg ne
sator de Tesourarim. A - N
X DESPACHOS E INF ORMAQOES
, é/ V2 «,on .
/ /rovz ﬂr/ﬂ;//} // 7
¥
i 4
fi?'ni [RTE T ‘-\‘.‘I-“. RS- ot




¥ 7 & COMPANHIA DE
C O D E"W DESENVOLVIMENTO DO
ESTADO DE MATO GROSSD

CONTINUAGAC DO DESPACHO DA C.I. Nv 56/87

CIENTE - 15/10/87.

ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO_/

ADALBERTO GONCALVES PIRES

ADILDES JOSE DA SILVA

(4 M M
Visto.
JM oy ik ot Mtd-éhe;ﬁ;l e Pl € /a;/&ua? a/ljwaé
e flonf-

—CODEMAT e




COMPANHIA DE
CODEMA DESENVOLVIMENTO DO
' ESTADO DE MATO GROSSO

"COMUNICADO

]

DO:~ SETOR DE ADMINISTRAGAO DE PESSOAL

AO:~ ELIAS VIEIRA DE ALMEIBA

Conforme escala de férias, comunicamos a V.Sa.,

gue se encontra creditado em folha de pagamento do més de -/~

JANE IRO/89 , a importancia relativa ao saldrio do cor-/

" ’, . : * ’
rente mes e as saus férias regulamentares referente ao perio-

aquisitivo de 01,/ 02 / 8 , Ol / 02 / 89, devendo V.Sa.

entrar em gozo das mesmas a partir de 06/' 03/ 89 e termi-

nar em 04/04 / 89 .

Aguardamos a sua Carteira Profissional de Tra-/
balho e Previdéncia Social, para as devidas anotagoes.
Esperando contar com sua valiosa atengdo, apro-

veitamos para desejar-lhes uma FELIZ FERIAS.

Atenciosamente,
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COMPANHIA DE
) CODEMA DESENVOLVIMENTO DO
) ESTADO DE MATO GROSSQ
A .

"COMUNTICADO

DO:~ SETOR DE ADMINISTRAQKO DE PESSOAL

AO:~ ELIAS VIEIRA DE ALMEIBRA

Conforme escala de férias, comunicamos a V.Sa.,

que se encontra creditado em folha de pagamento do mes de -/~

JANE IRO/89 , a importancia relativa ao saldrio 'do cor-/

1

rente més e as saus férias regulamentares referente ao perio-
I

aquisitivo de 0L,/ 02 s 88 4 Ol ,02 / 89 , devendo V.Sa.

entrar em gozo das mesmas a partir de 06 / 03 / 89 e termi-

nar em _04/04 /_ 89 .

Aguardamos a sua Carteira Profissional de Tra-/
balho e Previdéncia Social, para as devidas anotagoes.
Esperando contar com sua valiosa atengao, apro-

veitamos para desejar-lhes uma FELIZ FERIAS.

Atenciosamente,
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. M COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MAYTO GROSSO — CODEMAT C. P. A I . !
1. C. G. C. 03.474.053/0001-32 Fones: 321-9508-9509 .
: ) . ~ .w. -“. Osmwrm - MT. o ‘. R : .
Comunicacdo Intermna 3 - e . .
. ) _ \
h DE PARA UTRETOR ) REF. _ DATA N. da G1 i
i ~ f—— — - \
. SHTOR DE TESOURARTA ATHINISTRATIVO FINANCEIRO ], 31.08.81 34/81 W ,
o —c M i
ASSUNTO: Exposigzo de Motivo: ORI m (e i \ . 3
* . neoo b . o DT T i o 1
N i
) " ' BE o . M. § 3
" ! Sr. Diretor, - B !
3 » ”n . , ~.A '
Considerando o volume de trabalho na Tesouraria desta Cia,, [ w
4.. aa - o, - . M - A . . . ) .w...:. g
{ § v - Considerando a divergencia salarial existente na Cia., e Fe ) 3
p S N s TE ' o . - v _‘ 2
. que a mesma:neo ven reclassificando os seus servidores, ! -
’ . e
~ . . . w o
N B Considexrando o tempo de servigo 'dos servidores ‘desta Tesou- L
e : . L P ' e
v . s f\( ’ ~ ) ) N * . : :
W. raria, em relagao a20s outros Setores da Fmprésa. .
.l AT RO o I . - - . < .
. Considerando a grande responsabilidade nsa execucgzo dog seus r .
E trabalhos como: emissao de cheques, recebimentos, depdsitos e saques. :
V -ﬁf.r. - - - - ) -
[ Congiderando a confiebilidade depositade atualmente aos !
i e . S 3
A servidores deste Setor. . ! ,
¢ : : ‘.
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. A | ASSUNTO:  gontinuagio . ,
: , 0. ) Considerando finalmente, que os Servidores lotados na Tesou- _m N .
4 . . . 3
, M ) raria, estdo em niveis salariais, .m,@c.ma a5 suas responsabilidades, consequente
! -
; " mente desmotivados, vimos solicitar a V.S?., a possibilidade de estipular uma . X
' “_ gratificagho conforme discriminagao abaixo: T L ]
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cOMPANH'A DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GRO.SSO

RESOLUCAD N  14/81

IH

ESTIPULA GRATIFICAGAD AOS SERVI
‘ : : DORES DO SETOR DE TESDURARIA,

E -
A DIRETDRIA DA COMPANHIA DE DESENVDLVIMENTD DO ES
TADD DE MATO GROSSO - CODEMAT, no uso de suas atribuigoes legais, e

. [
1

Considerando a resporisabilidade do pessoal da e
4 I3
souraria no trato com numerarioc e guarda de valores;

Considerando que a-tarefa nan contempla as  horas
Py trabalhadas extra-expediente;

1 " * Considerando que eventuais dlferengas de caixa sao
rateadas pelos serv1dures, sem reembolso; )

CDﬂSldDrandu que o Espago fisico nao permite a @am
pllagan do guadro de servidores e cunsequentemﬂnte aumenta a carga so
bre cada um;

Considerando, finalmente, o expmétn na CI 34/81,

RESOLVE:

Art. lQ Fica atribuido uma gratificacao a titulo }
oe qupbra de caixa, aos serv1dures do Setor de Tesmurarla, conforme ta-
bela abalxu ) : . : ' ]

G.Q.C. - 1 B 5.000,00
GoQoCo - 2 E$ B-DDU,UD

' B.Q.C. - 3 £ 10.000,00 \
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-Art. 28 A chefia do Setor.de Tpsouraria, propora, ao

lem vista a responsabi

lidade de cada um no tratoc com valores, tempo de ca%a, merecimento e assi

’
Diretor da area, o enquadramentao do servidor, tendo

duidade.

§ 12 £ vedado o actmulo de vantagens.

§ 20 O remanejamento do servidor implica na perda au

-,
tomatica da vantagem.
.

-
23

Art. 32 Os valores desta Resolugao serao reajustados

conforme os indices do I. N« P. C« -

Art. 40 Esta Resolugao entrara em vigor a partir de

10 de  agosto de 1.98L.

Cuiaba-(MT),08 de -putubro de 1.981
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ASSESSORIA JURIDICA
PARECER N° 534/86

EM: 25.06.86

PROCESSO N? 1.653/86
INTERESSADO: C E A / DIRAF

Sobre a consulta formulada pela CEA/DIRAF atraveés

_da CI n® 034/86, de 17.06.86, destinada a dirimir duvidas quanto  ao

. pagamento de Gratificac¢ao por Quebra de Caixa (quebra de caixa) 20s

servidores lotados no Setor de Tesouraria, inexiste na legislagao tra

balhista qualquer preceito que determine seu pagamento.

~ Ele sendo feito, o & por 11bera11dade do emprega -
dor, caso da CODEMAT que editom a Resolug¢ao n? 14/81, de 08.10.81 ,
determinando o pagamentq de Gratificacao por Quebra de Caixa, . aos
servidores lotados no Setor de Tesouraria, sem distingao de categoria

funcional.

Sendo esse pag?mento uma liberalidade do emprega -

dor, ele poderd ser suspenso a qualquer tempo através de uma Resolu -
¢cdo, desde que ele nao venha sendo feito com habitualidade, caso em
que, somente, nao seriam beneficiados os servidores gue no Setor de

Tesouraria poderiam vir a ser lotados.

Se se ficar configurado essa habitualidade, nao ha
como suspender o seu pagamento, uma vez que ele se integrag ao salario

do servidor que ja o vinha percebendo.

£ o que se deduz da Sumula n® 207, do STF,  que

assim se expressa:
" GRATIFICAQKO HABITUAL

As gratificagbes habituais, inclusive a de Natal ,

consideram-se tacitamente convencionadas, integrando o salario".
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ANEXO AO PROCESSO Ne__ 1 ,657%/86
INTERESSADO (A) i
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ASSUNTO :
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SETOR DEADM“SATARTAL 7~

Tendo em vista a decisgo da Dzretorza no presente processo

_lagdo abaizo_a partir de 1°/07/66. _

0S8 seruzdores constantes deuerao ser enquadrados conforme re-

Benedito..C...de .Campos. ~. Ag.o—. Admas_N=188 .= 6.049,00 ———r —

Edio Benedito de Arruda - Ag. Adm. N-18 - 5.610,00_

Elias_ _Vieira de _Almeida eMAg._Adm. N=18B_ .~ 6.049,00 - oo

HUmbelzna Pinto da Sz]ua - Ag. Adm. N-18 - 5.610,00

Jbszney Roberto de Campos - Aux° Adm. NO6 - 2 052 OO

Marzo da Silva P. Neto = Ag. Adme. N=154 - 4.622,00

Nadir da Szlua Nunes - Age Adm° N-174 - 5.370, 00
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RECIBO

RECEBI, do Setor de Pessoal da
6 Companhia de Desenvolvimento do Estado ce Mato
grosso - CODEMA T -, os Certificades das Apd

lices noXd¥ e {Eﬂ? y referente ao Aditivo de Al

teragao do Capital Segurado.
NQ do Certificado :

ulaba,g (2 de r~a2code 1978

SERVIDOR

QEXAAﬁk dl-vPQYWLbdﬁk

VAP/jss.
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Ne PROTOCOLO: ___ 4,348/87
N¢ PROCESSO; £,201/87
DATA_34 /. O7. . ./..87..

INTERESSADO

SPPOR TE COMPRAS

ASSUNTO

SOLICITA RECLASSIFICAGXO DO SERVIDOR ELIAS VIEIRA IE AIMEIDA, DO NEVEL 18-B
PARA O NIVEL 21-B.

ESTADO DE MATO GROSSO

COMPANHIA DE
‘ CODEMAT DESENVOLVIMENTO DO



mMD: DIRETOR ADMINISTRATIVO FINANCEIRD

E¥, ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA, abaixe assinado,
servidor desta Cia., tendoc em wista gue preste servicgos desde 1.973, es
tando no nivel 188, e nae ter sido reclassificado anteriormente, vem !
mul respeitesamente requerer a y.s5a,, a possibilidade de reclassifica =

¢cas para o nfvel 21g.

Nestes Termas

p.Deferimento

Cuiaba(mr), 14 de julhe de 1.987

\
|
} ‘ ' ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA




INTERESSADO (A)

ASSUNTO:

COMPARHIA DE
DESENVOLVIMENTO DO
ESTADO DE MATO GRQSSO

O copema

ANEXO AO PROCESSO N2

DESPACHOS E INFORMAGOES
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N° PROCESSO: 5.682/87
DATA_13 /11 , 87
4
INTERESSADO
ELIAS VITIRA DE AIMEIDA.
ASSUNTO

SCLICITA CONCEDER RECLASSIFICACAO SALARTAL.

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO
DO ESTADO DE MATO GROSSO




&

I1lm® Sr.
Dr. ERNANI ADRIANO DE AIMEIDA CAMARGO _
MD. Diretor Presidente da Companhia de Desenvolvimento do Estér .
do de Hato Grosso~CODEMAT

NESTA

Senhor Presidente

Venho através desta solicitar de V.Sa.,
a possibilidade de conceder-me reclassificagao salarial.

Sou funciondrio desta conceituada Im -
presa contratado desdel 1.973, e nesses longos anos exerci meus
servigos enm varios setores e atualmente no Servigo de Protocolo
estando no nivel 18 como Agente Administrativo.

Gostaria que V.Sa., analisasse 0 meu
desempenho neste periodo e me desse sua ajuda no sentido de
mudar para uma melhor.

Certo que posso contar com seu apoio e

coloco minha capacidade nas suas Ma0S.

Atenciosamente

\@)LLL ) ELIAS VIEIRA DE AIMEIDA
—_ ade.
ﬂarcm (00'16‘“0,,0 Je ﬂlm“oa“

Chefe do Servigo da Protogole
—~CODEM AT oe




COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO —
DO ESTADO DE MATO GROSSO AT A

ANEXO AO PROCESSO N.° 5.682/87 pe__13 , 11 / 876

INTERESSADO (A)

ASSUNTO:

+

DESPACHOS E INFORMAGOES
Ro ©ecab. i

@Oﬁr\\,\s&ﬂ%Q Qoo ~enimora S do SR MPQ

Ouse 13, 41
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@D CODENAT

I - DA COMPETENCIA PARA APRECIAR O REQUERIMENTO

A)

B)

COMPANHIA DE DESENVOLYINENTO

DO LS14DO DF MATO GROSSO

Compete ao Colegiado de Diretores, além'do que

couber por forga da Lei ou de outros dispositi

criar e extinguir dérgdos, cargos, fungdes e

fixar os vencimentos e demais vantagens do pes

!

baixar instrugdes, aprovar previamente todos os

atog de contratagdes, demissdes, reclassifica -

gdes e transferencias de empregados da Cia.

INTERNO (23/08/86 —- Provavel equivoco guanto

a data)

COMPETE AO DIRETOR PRESIDENTE:

ESTATUTO SOCIAL (16/09/86)
Art. 299 -~

vos deste Estatuto:
III -

soal;
Art. 322 -~ COMPETE AO DIRETOR PRESIDENTE:
VI -

(grifos nossos).
REGIMENTO
Art, 82 -
V1 -

Baixar instrugoes, normas e ordens de servigo

ouvindo o Diretor da area, aprovar previamente

todos os atos das contratagoes, demissGes, re

classificacoes e transferencias dos  emprega

dos da.Coﬁpanhia (grifos nossos). (ﬁ@;/\




COMPANHIA DE DESLRYOLVINENTO
00 [STADO DE MATO GROSSO

c) CIRCULAR (20/10/87)

Comunicamos aos funcionarios desta Cia., que, devido & con
tengao de gastos acarretada pela carencia geral de recur
gos, esta Diretoria nao mais concedera reclassificagio ou
enquadramento de funcionarios, até ulterior deliberag@o ,
quando a situag8o econdmico ~ financeira do Estado e da
CODEMAT o permitirem.

IT ~ REMESSA

A0 DD. DIRETOR PRESIDENTE e/ou COLEGIADO DE DIRE

TORES para, apos exame criterioso da pretensao do.

dedicado servidor, exarar decis@o que harmonize ©

alcance social da medida com og altos interesses co

letivos da Companhia.

Cuiaba, 18 de novembro de 1987.

?

MOACIR GONGALVES DE ARAUJO

Diretor Administrativo e Financeiro




CURRICULUM VITAE

Nome : Elias VYieira de Almeida

End : Rua 4 n2 60 - Cohab Velha

Filiaggo : Furides Vieira de Almeida = Certrudes S.Canavarros.

Natural : Santo Antonio LevergerMT

Data Nascimento : 21 de abril /1958

Nacionalidade : Brasileira

Estado Civil : Solteiro

Nome do Dependsnte : @ertrudes S.Canavarroes

Carteira Profissional ne 33233 série 2858 MT

CPF : 103 664 311/53

Titulo de Eleitor n? 110.432 zona 12 secgdo 472 Estado/MT

Pasep : 10068148812

Carteira de Identidade n2 054 589 expedida em 16/Janeiro/1979 SSP/MT
Cursos Requlares

primdrio : Escola 12 Srau Dr. Lenine de Campos Pdvoas em 1,974 -Cba MT
12 Grau : Escola Estadual de I e II Grau Prof.Ulisses Cuiabano em 1978

29 Grau ¢ conforme atestado des escol-ridade anexo.

Curso promovido pelo Programa Intensive de Preparag@o de Mao-de-obra
(PIEMD), curso Auxiliar de Administragdo des Pessoal, realizado através
da ASPIMAT, em junho/79.

Cuiaba(MT), 06 margo de 1,981

Y .

=5

Flias Yieira de Alm=ida
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ESTADO DE_MATO
SECRETARIA DE EDUCA E _CULTURA
DELEGACIA REGIORAL DE E CULTURA

COORDENACAC REGIONAL DO E SUPLETIVO

Certificado de Aprovacdo

OERTIFICAMOS QUE___TITAS YInIRS IS ATMETDA

NASCIDA NO DIA_28/4/1.958 , na cipapz pe_Santo Antonio de leverger , =gTADO DRI
PRMO( a) D= _EURIDES D6 SQUZA ALMEIDA , & __GERTRUDES S, ATMEIDA .
PRESTOU 08 EXAMES DO CURSO SUPLETIVO, i GRAU, NIVEL | a iV, em 16712 / ieva,

NA ZBOOLA_ DO 19 CRAU DR TENINE IE_CAMPOS POVOAS
TENDO CONSEGUIDO A SERUINTE APROWCAD:

, NESTA CAPITAL,

AREA MEDIA
COMUNCAC LD B EXPRESSAD S .NO
ESTUDOS SOCIAIS 1 100
NICLAGAO As ciinciae 100
MEDIA GERAL 90
Culabd, _27_de dezemhra de | 974

Prof. OSVALDO ) SOBRINHO

CELEJADO RIGICMAL CF £ CATURA




MINISTERIO DO TRABALHO
SECRETARIA DE MAO-DE-OBRA

Programa Intensivo de Preparagdo de Mao-de-Obra
(PIPMO)

CERTIFICADO
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Associagao dos Servidores Publicos do Est.de Mato Grosso-ASPEMAT mmww.%\&\\“ MM\.&&&»Q\

&w&&%« \&N‘ a &\va \&\ ELIAS VIEIRA DE ATMEIDA .
naticval b SANTO ANTONIO DE 1EVERCER nasocate ez 21 \ 04 x_.mmm
concdivice core %&%ﬁm\\&%»mvw\% e ceesdo oo AUXILIAR DE ADMINISTRACZO DE PESSOAL

%%v@“«&&wﬁ&w%&\%\OHemzeb \&&&&

CUIAEL, 10 JULHO e 79 19
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ASPEMA
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Reprs ﬁﬁgn@;&‘ VEd A8 Executors




Associagio Educacional “P ADRAO”
' EOCOLA DE ENSINO DE 1.° ¢ 3 GRAUS

Avenlda Cotillo Yargne, 753
SRS A S

ATESTADEGO

R S BErR s =S =

i

Atésto para qus se cumpram os devidos @ legais efeitas
que ELIAS VIEIRA BE ALMEIDA, matriculou-se na 38 serie do 29 Grauy, neste Estabg

lecimento de Ensinoe.

Por ser verdade, firmo o presente.

Cuiabé, 06 de margo da 1981.
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4 - RECURSOS HUMANOS

A (4

¢

;.1 Relacio dos scrvidores lotado§ no orgio/entidade (*)
4.1.1 NOME: ILTAS VIETRA DB AL2EIDA
4.1.2 FORMAGAO BASICA: GINASIAL

- NIVEL SUéERIOR:'

- OUTROS NIVEIS: 1° GRAU )

e é?ﬁsésiﬂé ESPECIALIZACAO NA AREA MUNICIPAL:
'.'cunso:
.,BNTIbADE PROMOTORA:
. DATA' DA REALIZACAO:
. DURAGAO: . |

. LOCAL:

(Citar oufros, se houver)

Auxiliar de Administracis de Pessoal




4.1.3 Principais fungoes descmpenhad

Officie- Boy

4, 1 4 Expcr1enC1a ‘anter
doras de servigo ao setor. -

". ORGAO:

FUNGOES:

-

" PERIODO:
ORGRO:’
FUNCDES:

PERTODO:
ORGAO:
FUNCOES::

PERIODO:

™)

Usar tantas folhas’

jor no servigo piblico ou em cntidad

quantas ncccssarias para cad

as no orgio/entidade:

cs presta

\'\‘

a scervidor.
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COMPANHIA DE DERENVOLVIMENYQ DO £3TAOO DE MATO CROSSC

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

.
of
!., 4“&? i
bk

5

(Quem preenche - Chefe de Sator/Se#go)
|

FORMULARID N2 D2

. PERFIL _~ INDIVIDUAL
NovE: L ns | ieins ‘éMS‘ETUR: -@070£_0/29

} : Parte A

1, ASSIDUIDADE: Chega atrasado ou falta ap servigo:

‘ nunca Z raramente frequentemen sempre
J | ) te
2. CRIATIVIDADE: Apresenta dispesigag criativa e atuante: -
_ deficignte
Excelente Boa Regular p/fungao

3. SENSO DE RESPONSABILIDADE: Executa ou procura géxecutar com esmerp

os trabalhos a gle confiados:

- X EXCEI-entB s Bom
& . ! l

®

Deficiente

Regular

#

4, VONTADE DE PROGREDIR: Igentifica nele(a) empenho em aperfeigoar-se
no desempenho da fungao?

Entusiasma
do

Esfprco
bom

Pouco

nenhum




P
\ &*»

0

.

2 Y

5. Dentre as 10 gualidades positivas

COMPANNMIA DE PESERVOLVIMENTO DC ESTADQ 0E MATO GROGSO

que o funcionarin analisadg:

I. Qualidade de Trabalho

]
.|
=<l

L.
.Dl

II11, Autosuficiencia

Muitos erros

Erros frequentes

Erros ocasionais
Perfeigao desejada

Expecionalmente perfeito

N0 KOO

So executa trabalho c/assig
tencia permanente

Necessita de frequente assig
tencia ‘

necessita de ocasional super
visao -
necessita de rara supervisao

nag precisa de supervis@og

V., Tirocinio

]

-
i H
i

O

Insuficients

Razoavel

Suficiente

Dgﬁ Boa

"l Excepcional

-

.exigidas do servidor, classifi

I11. Quantidade de trabalho

2)

[
[
<
1

1

IV, Iniciativa

Insuficiente
Razodvel
Suficiente
Acima da média

Excepcional

OOX OO

vI. Colabgraggo

-
-
-
I
-

nao tem iniciativa
pouca iniciativa
regular

boa

excelente

nenhuma

alguna

Regular

Boa

Gtima colabpragao prestada



IX. Aperfeicoamqbtc funcignal

Vil. ftjca profisgional

R RN EEN

3

-

t:l Insuficiente
[:I'Regular

EET Boa
E] Gtima

E] Excelente

%

Nap demonsira

pouéo aperfeigoamento
regular

bom

L&
otimo

6. Usando os’ cddiges abaixo,
questan:

CADICOS: A - Excelente

-,
COMPANKHIA DE DESENVOLYIMENYO 0O ESTADQO DE MATO GROSSO

VIII. Conhecimento do trabalho

3)

HERR RN

Insufitiente
Regular

Boa

Gtima

Excelents

X. Compreensap dos deveres

B - Superior

X OO

nau tem
alguma
regqular

boa

’,
}otlma

) L3 ) > ' L]
avalie o desempenho do funcignarioc em

€ - Satisfatorio

. 9gcisao

10; Capacidade de tomar

3

D - Ipsuficients E - Deve ser substjituide
6 | X -« novg p/avaliar
1, Agsimilacao : | 6. i;ooperagao E}
2. Conhecimento:do Trabal}ho 7. Pontualidade &)
3, Yyalidade do.Trabalho B. Asseio 7]
4. Quantidade dp trabalha - 9, Rplagoes humanas
5. Confiabilidafs técnica ]




COMPANHIA DE DB’iRVOLVIM!NI’O 00 ESTADO DE MATO CRONSO

4)
7. CONSIDERA UM ESTUDD PARA REMANEJAMENTO DENTRO OU FORA DO SETOR

/

Urgente Necessario Pgsteriormen nao
' te -

8. Dentro do maior principio de Justiga de a chave de avalidcag:

l. Ser promovido imediatamente

2, Ser promovida mais tarde

3. Ja trabalhando c/potencial mdximo

LN [

9. COMENTARIOS: (Citar pontos fortes; pontos fracog; medidas toma~

das para.corrigir erros; apraciagag geral sgbre o
funcianario),

0 _seeeaios WMW&

A " P L

Fondo-se cono estr p ”R B Wd/ox) ) /wa‘w/ W;M' Ve Fedick
£EK¢E/EU£50 T
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COM'AN"NA or JlilNVOLVIM!NIO DO LITADO D§ MAT!CIO"O

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTOQ DO ESTADO DE MATO GROSSO - C 0 D E MAT

FURMULHRIO Ne 03 (A SER PREENCHIDU PELO PROPRIO FUNCIUNKRIUY

PARTE A, DADOS PESSDAIS

1. NoME: EL/AS (//(/649- 9{:4 Let ) OAM

2. SETOR:__P2D 70 oo

3. CARGO:_DPF/¢l - Box

4. FORMACRO PROFISSIONAL: —

5. DATA DE ADMISSHO:

6. RENDIMENTOS RECEBIDDS EM 19733

a) Salédrio: [} ﬂ%‘{

b) Gratificacdo: (3

c) Diérias:. &3 B —
d) Ajuda de Cysto s —
e} Kilometragem, [ ——
f) Outros: 8 T

rotaL:____/é4 24

7. DESTRICKD DAS ATIVIDADES CORRENTES (RESUMIDAMENTE)

Y A=

52 2‘5 gn. .




COMPANHIA DE JEHERVOLVIMENTO DO LBTADD DE MATO GROSYQ

. . .2)
8. QUAIS QUTRAS ATIVIDADES REMUNERADAS EXTRA-CODEMAT?

Ny~

" 9. VOCE ESTUDA, ATUALMENTE? __ “Seee,

QUAL O CURsog__cgziﬂk,g;;;a

. m - '
SEMESTRE OU AND QUE ESTUDA /2 L. e

10, GRAU DE INSTRUCKG
.1 PRIMARIOD
X GINASTAL

[C1 coLecIaL ou TeCNICO

|1 SUPERIOR - CURSO.

® T ws-em - T

"T1 PHd. eM:

11, OUTROS CURSOS: (Extens3ap universitdria, pds-graduacao, etc)

YAS

—
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COMPANHIA DR JCEANVOLVIMENTO DO LSTALO DE MATO CROSYG

1.

4,

5.

COMO VOCE CLASSIFICARIA -0 SEU RENDIMENTO NO TRABALHO ?

COMD VOCE CLASSIFICARIA A SUA ASSIDUIDADE E SUA OBEDIENCIA AQ EXP
- DIENTE?

COMD VGCE CLASSIFICARIA
SUGESTHES DENTRD DO SEU

COMO VOCE CLASSIF ICARIA

TUADOS?

Lo,

COMB VOCE CLASSIFI
cte

CONSIDERANDO A CARGA DE

X

vocE SE CONSIDERA INTEGRADD NO SETOR?

X " Bom

Excelente

Excelente

Excelente

Excelente

Excalente

Excessiva

Excelents

A

PARTE B: AUTO-AVALIACRD

>< Bom

)( Bom

Bom

Bom

CARIA O RELACIONAMENTO DA CHEFIA DO SETOR, COM vo*

Bom

. ‘ Normal

Regulay

Regular

A SUA DISPOSICRO PARA CRIAR, INDVAR E DAR
AMBIENTE ODE TRABALHO?

Regular

A QUALIDADE TECNICA DOs SEUS TRABALHOS 34 EFE

- Regular

Regular

TRABALHO QUE EXECUTA, RCHA-A s

Pouco

Reqular

Fraco

3)

Fracg

Fraco

Fraco

Fraco



COMPANIIA DE JEIENVOLVIMENYG. DA £STASD DE, MAYO CROSUG LT
e P M v ean . )
- . ..
' :r 'y 5 )

11, CONSIBERA 3JUSTA nﬁ$UAh§%ﬁkL‘REMDNéRAcno? B
i

SIM _ . NBD

-

12, QUAIS 0S pRLNc;gAISQE%fgﬁEE.ﬁuE~zerUEM NEGATIVAMENTE NA PRODUTI-

UI%Q?? SUA? .

13,QUAIS 0S5 PRINCIPAIS FATORES QUE INFLUEM POSITIVAMENTE NA SUA PRO=-

DUTLYIDADE? o

i ity oradin . & 3
ot

16.TEM ALGUMAS SUGESTOES SOBRE MUDANCAS OU MELHORAMENTOS NO SEU SETOR
OU NA CODEMAT PARA ELIMINAR 0S5 FATORES NEGATIVOS CITADOS?

P Y -




COMPANHIA DE )l‘:blNVoLVlMtho D0 ESTADQG DY MATO GROSEO
. 6)
15. GOSTARTA DE ACRESCENTAR ALGO OU JUSTIFICAR UMA RESPOSTA ANTERIQOR?

16,A0 EXIGIR AUMCNTOD SALARIAL | (UAI5 0S ARGUMENTOS QUE CABGERIAM AD
SEU CAS0?

AUMENTO DO CUSTO DE VIDA

MEUS GASTOS SAO0 ACIMA DO MEU ORGAMENTO

TEMPD DE SERVICO £ MATIOR

0 SALARIO ESTA AQUEM DA MINHA PRODUTIVIDADE

0 SALARIO ESTA AQUEM DO MEU CURRICULUM




. s

COMPANMIA PE DESENVOLVIMENTO DO ESTADG DE MATC GROASO

.7)
PARTE C

FIRMAS ONDE TRABALHOU ANTES DE INGRZSSAR NA CODEMAT

e S A’ .
1 <;;;E;§—f 1L449$241 : ‘ '
ENDERECO® cronve_(Loecndie”

FUNCAG EXERCIDA ' ’ PERICDO

ATRIBUIGOES OU TRABALHDS QUE EXECUTDU DENTRG DA FUNGRO:

2

ENDERECO ‘ CIDADE

FUNCRD EXERCIDA : PERIODU

ATRIBUICOES OU TRABALHOS QUE EXECUTOU DENTRO DA FUNCRO

3

ENDERECO s ‘ CIDADE

FUNGRO EXERCIDA - PERIUDQ

ATRIBUICUES OU TRABALHOS QUE EXECUTOU DENTRD DA FUNGAO:

4
ENDERE GO . . CIDADE
FUNCXO EXERCIDA . PERIOD

ATRIBUICOES OU TRABALHOS 'QUE EXECUTOU DENTRO DA FUNGRO




GRUPO ESCOLAR " Josfi MAGRO"

ATESTADO

Vieira de Klmeida

Atesto para 08 devidos fins, que Elias
S

frequenta as aulss da 48 Série do 12 grau , WO Grupo Bscolar nyosé THMagno "

desta Capitale

Il‘

" Cuiabd, 14 ge-Ra¥cy” 4
wia a, . g(.Q\ %}%
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Guams’ coq 1975 Portaria Mib 3089/85

ﬂ__*‘ . ( CGBC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA) A
RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO | -, ;.
. 3 ‘ Z
[T] POR PEDIDO DE DISPENSA 353,92
}K] OPTANTE [] POR ACORDO | L.
[ NAO OPTANTE JK POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA —
[[] POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA 966.51 J
( EMPRESA -
ENDEREGCO
[}
ATIVIDADE CGC/MF N.o MATRICULA NO IAPAS
'EMPREGADO N.o DA CTPS SERIE —
-4
o I/AIM,& A ﬁfvw@é@——- 33.233 |5~
REGISTRO N ) CARGO . ! ADMISSA
A—G‘ A’M- 05’&/ EM ﬂ 0°2 /19;3
DESLIGAMENTO AVISQ PREVIO DECLARAGAO DE OPGAO MAIOR R UNERACAO
LEM_L%_L_QZ?_/ 19ﬁ EMJi.LO_L 19@. EM 0 1033 ZA )
Y4 -~ Y
[ 7 DISCRIMINAGAO DAS VERBAS PAGAS
Indenizagdo anos Cz$ Fers COMUSSBOS «...vreeereererenesrerseesresessessssssnansene Ccz$
AVISO PrEVIO c.oeevieeiieceeeaeesteeressiesseresesed CZ$M : GratificaGB0 ......coveevrererierererinseseserseenns Cz$.
13.0 Salario........... : 09/1424 .................. Ccz$ :}} 36 Ad. Periculosidade...........ccovveevueeerersiennens cz$
13.0 Salario na Indenizag&o .........cueeuens Cz$
Salario-Famili .......ccocovupermmereneinmcinenn
Férias Vencidas....O.. 066 sd
Férias Proporcionais.......%... 38.9¢ FGTS- QUItACAOD ...oocveeerireerereererenienirninas Cz$ ,// ¢ /2
Prejulgado 14/63.... 0oy 0. 1|2 cz¢6 16846 FGTS - MBS BNLEFION e.eeeerreereseeerreemeeeeenns Cep__ J Y
Prejulgado 20/66 .......oococererosoerereeons Cz$ FGTS-13.0 Salario Cz$__ L. I
Saldo de Salarios.. | 3. AASS. . czs 202 ./ 5/ FOTS-10%8/ C2$y oo C7® JF7.3/
Horas Extras........... 500289 cz$ 399. 23 FGTS- 10%s/Cz$ .................................... cz$ [ I3 .7
2: depasitos + €. monetana + juros}
Lei N.o 6708/79 - Art. 9.0.Fel 98 . cze _3Y9.2C Artigo 22 cz$ :
Salario Maternidade TOTAL BRUTO .ceeoveeerreersrereessesssennee cz$_36/8 &
N DESCONTOS
Previdéncia.......ccccccoveerieieineinccienninnean, Cz$ 63 - )/.2_'
Previdéncia 13.0 Salario.......c..ccocu.... Cz$ -3 X
Adiantamentos Cz$
Czh cz$ % % q
Cz$ TOTAL LIQUIDO..oosseeeeeeeoeeeeseereresse Cep 2V Y YG -
Recebi da firma acima a quantia liquida de Cz$ 5 -\g—qf é/y
( )

em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n°

contra o Banco

, de

deé 19

. como pagamento de meus direitos na réscisao contratual.

( DOCUMENTOS APRESENTADOS

FGTS - guas 6 Oltimos recolthimentos, inclusive sobre
o més da rescisdo, 10%, quando for 0 caso, computados
juros e comeg3o monetana,

EMPREGADO

D Autorizag30 para Movimentardo da Conta Vinculada (AND

EMPREGADORA-PREPOSTO

D Pedido de Dispensa (3 vias);

RESPONSAVEL (NO CASO DE MENOR)

D Rescis3o (em 4 vias); ( PARA USO DA )
) ] REPARTIGAO
D Livro ou Ficha Registro de Empregados - LRE;
D Carterra de Trabalho e Previdéncia Sociat - CTPS: Registro
A
I:] Procurag3o ; -
D Livro
I:I Folha
\. J \u J J




COMPANHIA DE
D CODEMA DESENVOLVIMENTO DO
D ESTADO DE MATO GROSSO

0

Comunicacao Interna .

OBSERVACAO : Trata-se de pagamento de Rescisgao de Contrato junto

a esta Cia., no periodo de 01.02.73 a 13.03.89.

o Adm, Passoal CODEME

. da Div. de Recursos Humanog
- CODEMAT -

-
DE
S'EA P PATA06.03.89

PARA . ) N° DA CIL
DA F. , 74/89
ASSUNTO .. o~ ~,
Solicitagao Faz:
Com a presente, solicitames V. Sa., efetuar o
seguinte:
ASSUNTO : Pagamento de & 3.077.18 {(TRES MIL."SETENTA-E~SETE CRU=
U N g, " % ui"!‘.&ﬂ
ZADOS NOVOS E DEZOITO CENTAVOS)¢-s& '« 29
‘f-'.."t' j’,‘-‘-‘
FAVORECIDO : ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA

ENVIADO POR [ DESTINADO A

RECEBIDA

TABAJARA P MACEEL -FRANCI SCO ADENOR. EM

[




~ -.Fl e
el » - — CGC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA) g
[J POR PEDIDO DE DISPENSA CiA. DE DESENVOLVIMENTO DgMiSTT
4X] OPTANTE ] POR ACORDO DE MATO GROSSO - COD
[J NAO OPTANTE [X] POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA CPA
r . (] POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA = L - AN
EMPRESA
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO - CODEMAT
ENDEREGO
PALACIO PAIAGUAS
ATIVIDADE CGC/MF N.o MATRICULA NO IAPAS
L DESENVOLVIMENTO 03.474.053/0001-32
( EMPREGADO N.o DA CTPS SERIE )
ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA 33.233 2852
REGISTRO N.o CARGO ADMISSAO
AGENTE ADMINISTRATIVO em_01 ; 02 4 19 73
DESLIGAMENTO AVISO PREVIO EC AQ DE OPGA OR AO
89 PITGL o [SUGTAVET O | MAOnsRY SRR )
| EM _ EM J 19 EM 1 /19 Cz$ y
@ DISCRIMINAGAO DAS VERBAS PAGAS
INdeniZaga0........ccceveerecnierienereninaenens anos Cz$ - /Comissées ................................................. Ccz$
AVISO PrEVIO c.veeeveeeeeiee e eeereeeeereeeeerenens Ccz$ Trabalhado GratificaGAO ...ceveireireieererrereeeeienieereennad Cz$
13.0 Salario...... 02/l2 ........................... Ccz$ 58 L 20 Ad. Periculosidade...............ccccvvviiniennennnees Cz$
13.0 Salario na Indenizagao .;.......ccceeenes Cz$ Ad. Insalubridade........c.coociviviiiiiininieinns Cz$
SAlArio-Familial ........coceecremreriieriesiereeenen: Ccz$ /Ad. NORUINO. c..vev vttt ce e rasannees Cz$
Férias Vencidas...Ql.. periodo. cz.¢ 349,25 Z__,/ ................................................................ Cz$ 5T
Férias Proporcionais ..... 01/12 ........... Cz$ 29,10 FGTS-QUItAGAO .....ccceveveireerierer e Ccz$ 2,10
Prejulgado 14/63.Abono....l/.3'. ....... cz$ 126,11 "/ FGTS-més anterior........ccceecvveeveeereecnnnn. Cz$ 55,88
Prejulgado 20/66 ... 320/ 89, .. cz$_349125 V' FGTS.18.0 Sariomm Ce$ 4 65
Saldo de Salarios .13, d1as. cz$ 151,32 \/ FOTS-10%s8/C2$....crimnonriirinnn G $ 29,05
Horas Extras....E@V/8%......cccccounn. Cz$ 349,25 \/ FeTS-10%s/ Cz$mmm\#§"§aﬁ‘i,0z$_hi_6-3-r02_
Lei N.o 6708/79 - Art. 9.0.....ccoeeereenen. Ccz$ Artigo 22 Cz$
Salario Maternidade ............cc..ooooomreer Cz$ TOTAL BRUTO....oooooevvrmsssnnsnerssssrnoe Cz$_3—077:38 L]
’ 3.36x}.90
‘ DESCONTOS
cz$ 63,72
Cz$ 6 2 37
cz$ 70,09 7
Cz$ ..................................................................... Cz
; 3-0674+65
Cz$ TOTAL LIQUIDOBQq:}g& .......... Cz$ 7 (ﬁ
Recebi da firma acima a quantia liquida de Cz$ %@-7—'09 (TRES MIL,
h
(. SETE CRUZADOS _NOVQS E NOVE CENTAVOS). )
em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n¢ contra o Banco
. como pagamento de meus direitos na rescisdo contratual.
CUIABA-MT 13 MARCO
p N de de 19
DOCUMENTOS APRESENTADOS
3 FGTS - guias 6 Uttimos recoltumentas, inclusive sobre
§ 0 més da rescis3o, 10%, quando for o caso, computados
g jros e correc3o monetania:
f D Autorizag3o para Movimentag2o da Conta Vinculada (AM)
5 (] e e Drspensa @ v
&
[T mescisto tem 4 visw: ( PARA USO DA
E D Livio ou Ficha Registro de Empregadas - LRE; REPARTICAO
] D Carteira G, Trabaiho e Previdineia Social - CIPS; Registro
IHIRES ‘
1.1 D Livro
LD ) &Folha L J




COMPANHIA DE
DESENVOLVIMENTO DO
ESTADO DE MATO GROSSO

DO: SETOR DE ADMINISTEACKXO DE PESSOAL

AO: ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA.

Conforme Escala de Fériqs, comunicamos
a V.s2., que se encontra creditado em folha ‘de pagamento
do més de.....fEVEREIRO/88 importancia relativo ao sg
ldrio do corrente més e as suas férias regulamentares do
periodo Ol s 02, 87 0L ,02 ,88 , devendo V.S2., entrar
em gozo das mesmas a partir de £9 /02/86 al9 /ps5/8 .

Aguardamos a carteira profissional de

trabalho e Previdéncia Social, para as anotagdes.
Esperamos contar com a atengao de V.S2,
desejamo - lhe uma feliz férias.

Atenciosamente




ESTADO DE MATO GROSSO

COMPANHIA DE
CO DEM A I DESENVOLVIMENTO DO

DO: SETOR DE ADMINISTRAGAO DE PESSOAL

A0 ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA.

Conforme Escala de Férials, comunicamos
a V.S2,, que se encontra creditado em folha de pPagamento
do més de.....REVERERIRQ/AR . & importancia relativo ao sa
lario do corrente més e as suas férias regulamentares do
periodo 01 / 02/87 aOl /02/88 , devendo v.s2. , entrar
em gozo das mesmas a partir de €f /o2 /88 4 /9 /93 /56 .

Aguardamos a carteira profissional de
trabalho e Previdéncia Social, para as anotagoOes.

Esperamos contar com a atengdo de V.52,
desejamo - lhe uma feliz férias.

/ breirn 7 clel
de Ac.minishaes
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DESENVOLVIMENTO 00 *
ESTADO DE MATO GROSSO
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RECIBO = DE "FERIAS

cz8-

RECERB I, da Companhia de Desenvol&imento

'
\

‘do Estado de Mato Grosso "CODEMA T", estabelecida no Centro Po |

litico Administrativo "C.P.A.", Paldcio Paiaguds - Cuiab4-MT., a -/

importancia supra de CZ$- (

Y-/

que me é.paga adiantadamente por motivo de minhas férias regulamen-
tares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigao aci

ma, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei ."ciente!
Para clareza e documento, firmo o presente -/

.recibo, dando & Cia., plena e geral quitacio.

Cuiabi-MT, , de " de

assinatura do empregado

NOME:-_ELIAS VIEEIRA DE ALMEIDA

CHEQUE Ne " BANCO

2

AN

.
AN
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A COMPANHIA DE
G O D EM A DESENVOLVIMENTO DO
: ESTADO DE MATO GROSSO

.
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RECEBI, da Companhia de Desenvolvimento

1

Vo,

‘do Estado de Mato Grosso "C O DE M A T", estabelecida no Centro Po |

litico Administrativo "C.P.A.", Paldcio Paiaguds - Cuiabi-MT., a -/

importancia supra de Cz$- (

)~/

que me é.paga adiantadamente por motivo de minhas férias regulamen-~
tares, ora concedidas e que vou gozar de acordo com a descrigao aci

‘ ma, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei ."ciente!

: ) Para clareza e documento, firmo o presente -/

srecibo, dando a Cia., plena e geral quitacgao.

Cuiaba-MT. , de

assinatura do empregado

NOME:~__BELJIAS VIEEIRA DE ALMEIDA

CHEQUE Ne " paNco

L
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COMPANNIA DE
C O R AT DESENVOLVIMENTO DO
ESTADO DE MATO GROSSO

COMUNICACAO INTERNA

K3

. j DATA |
. CEA/DIAF - . A4/10/87
PARA  DIRETOR PRESIDENTE . ' , NeDACL g56/87
ASSUNTO Solicitagdo (faz) 'y Pty

¢

\

Senhor Diretor

Tendo em vista a necessidade de melhor agilizagdo
dos trabalhos, solicitamos autorizag3o para rodizio de servidores da 4rea

Administrativa Financeira, conforme especificag3o:

\. ELIAS VIEIRA DE EID3 - do SECR para SYPT \
) - \ , ' L
e SER;LUIZ CARVALHO BELLO do SESM para SEOF : A R s

b Yt

*. ADALBERTO GONCALVES PIRES do SESM para SECR

X. ADILDES JOSE DA SILVA do SVPT para SESM o
~() CEA/DIAF ! |
Qoo
' “Camargo Q8 lter " Mok
Banant I O e Co

ENVIADO POR = Dir. FYTC DESTINADO A
LTER MomvﬁéfﬂbNHA ERNANI ADRIANO DE ALMEIDA CAMARGO




LCoo g 75 Portaria Mtb 3089/85
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CBC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA) h

RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHG g3 474 052 /0601 90~

Jﬂk

[ POR PEDIDO DE DISPENSA RN S
DE MATO $alnG0 - CoDEMATY
[} oPTANTE (] POR ACORDO :
[[] NAO OPTANTE 7] POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA C.p.a &
) D POR DISPENSA‘COM JUSTA CAUSA i . _ —
o OMPANHTA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO - CODEMAT
ENDEREGO
PALACIO PAIAGUAS
ATIVIDADE CGC/MF No MATRICULA NO IAPAS
\ DESENVOLVIMENTO 03.474.053/0001-32 )
[ EMPREGADO N.o DA CTPS SERIE R
ELIAS VIEIRA DE ALMEIDA 33.233 2858
REGISTRO N.o CARGO ADMISSAO
AGENTE ADM, M 01 , 02 10 73
DESLIGAMENTO AVISO PREVIO DECLARAGAO DE OPGAO MAIOR REMUNERAGAO
(em_ I3 03,1989 _ |em_13. 02,189 |em01 102 s19_73 |c.y__466,51 )
( DISCRIMI NACKO DAS VERBAS PAGAS
INdenizagao.......cccoecevvevererr e anos Cz$ = COMISSBES ...veereeneererierierrecnneieeeesereeeressens Cz$
AVISO Pré&vio ...oocecorieeriiireneevensevcseseneans Cz$ _Trabalhado Gratificagdo .....ccccoervvvcrvenn, ERTRTR Cz$
13.0 Salario....... 02/12 .......................... cz$ 17,76 Ad. Periculosidade............ccvevveieecerarenes Cz$
13.0 Salario na Indenizaga0 ..........ccuueeee. Cz$ Ad. Insalubridade...........ccccccoviininnnnd Cz$
SAlArio-Famili@ .....cccueveereeeececieeeeeiee e Cz$ Ad. NOUINO. ..co.ceoeieieeeeeee e Ccz$
Férias Vencidas..... OlperlodOCz&; 466,51 e, Cz$
Férias Proporcionais......9.;‘.'....,3.'.% ......... Cz$ 38 ud 88 j/FGTS-Quitacéo ....................................... Cz$ 15 U 17
Prejulgado 14/63.. Abono.. 1/3... . .cz$ 168,46 FGTS-m&s anterior....ccooov.urvvvsrrrunninns Cz$ 55,88
Prejulgado 20/66 TE R Cz$ 565 157 FGTS-13.0 Salario... _’6 22 :
Saldo de Salarios . 78'9}'??': .......... Ca$ ot FOTS. 10% 8/ Cacsconen G2 T 23;‘;'33-17'4
HOTBS EXIrAS . .oveurerieteeeosreeneeeerereereerennans Cz$ e FGTS-10%s/ CZ$"}':‘:.:;;'.{&,“"E"Jé&é{a‘da"l‘;.;&':CZ$ it
Lei N.o 6708/79 - Art. 9.0 FEV/88,6 349,25 _~ artigo 22... P
............................... cz$ TOT%@%U{_]’O\" S‘B 0“ 0. 3.615,58
70,09
) N 3.545,40 |
o D77 }/-’ AV V K

Recebi da firma acima % quahtla liquida~ c{ ‘C‘\z‘l$ \3"\\:4‘) 49 (TP‘EQ MIL,
( QUTNHENTOS E QUARENTA E CINCO CRUZ\ADOS NOV@S E /Q{J RENTA ENOVE CENTAVOS)

ol e /
(Y
em moeda corrente do pais. ou pelo cheque visado n? contra o Banco

anto de meus direitos na rescisdo contratual.

CU;aB\A~MT [\ 13 de._ MARCO

= R de 19 8 9
( ODOCUMENTOS APRESENTADOS
\._)\
D FGYS - uas 6 wbtimos secolmumentos nchuswve solre EMW ///
0 més daesondo. 1% quando tor 0 €350, conputados & 1 ‘
¢ Juros £ corncdo nxnoetana, IM ..ﬁM.pR //
e,
D AutorisaGio D) Muvinent.xdo da Conta Vinculada (AM) U‘[’n a 'f ario ::V Ry ‘Fee 7 , RS 1
D Podito de g, (3 was) Dlr. Adn. TiuaresrONSAVEL (w.wéso DE(MENOR) EN ATy
— = OO nlAT £1°Y, Pt -
U Hears b tom 3 vas) { PARA USO DA ) r . Ty

. REPARTIGAQ
[ ] Lt oo Fuha Regustio de Bigeegados LA,

[_‘] Cotgna do Troballs & Mrevidénon Souad  CIP Regsstro __

L.:] o Lwig
(] ,
LD Fotha L. e

J N\ J\_ J
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v 4

[X] oPTANTE
[J NAO OPTANTE

(] POR ACORDO

RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

[J POR PEDIDO DE DISPENSA

[ POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA

,}HM?

( CGC - CARIMBO PADRONIZADO (EMPRESA) )

D POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA - y
( EMPRESA )
ENDEREGO
ATIVIDADE CGC/MF N.o MATRICULA NO IAPAS
\__ v,
[ EMPREGADO N.o DA CTPS SERIE )
L Elos Yivira e Qo te. 83.93 3 LIS
REGISTRO N.o CARGO ADMISSAO
%M em 00 02 033
DESLIGAME AVISO PREVIO DECLARAGAO DE OPGAO MAIOR REMUNERAGAO
n B 03089 e B2 00, 0dh |ow 0l 000l |os SYG. B J
[ J - )
DISCRIMINACAO DAS VERBAS PAGAS
INdenizagao.........ccccveereiiiereenrrninnens anos Cz$ - COMISSOES .ceeveneiiereieiiiicieeeeerieeeeseerannanes Cz%$
AVISO Prévio ..covvveeeeegeireiiieiseeeiene e Cz$ 1 GratifiCaga0 ..ceoereeeeeeerire et seeeens Ccz$
13.0 Salario.......OF[4 Lt ce$_ 83.30 Ad. Periculosidagde. .........o.oumemermeereeon Cz$
13.0 Salério na Indenizagao Ad. Insalubridade.........c.cccvviiniinnninnnd Cz$
Salario-Familia ............[ocreeeeercvceeereeceinnen, Ad. Noturno

Férias Proporcionais . FGTS-QUItaGa0 ....c.cceeeeeeeeeeeeeraees Cz$ 10
Prejulgado 14/63%0“’0/ 3C _ FGTS-més anterior........ reerenrereereaesaanis cz$ LAY 7.4
Prejulgado 20/66 FGTS-13.0 SAlANIO ..o cz$__6-78
Saldo de Salérios }300\09 ............ czs_J§1-32 FOTS-10% 8/ C2$...... oo cz$_22.9€
Horas Extrassf'a'N ............ Cz$ qu% FGTS-10%s/Cz$ e $ /‘(65 'O‘Z
Tsoma: Gepdsitos + ¢. monetdna + NrOS)
Lei N.o 6708/79 - Art. 9.0, ... Cz6 _ YT X Artigo 22
Salario Maternidade .......c..cccccoecvvineeeenns cz$ TOTAL BRUTO.....ueiierireiecrecernnes
DESCONTOS

Cz$ 3 4/'24

Cz$ é— % )‘

Cz$ p

Cz$ @W .....................................

Cz$ TOTAL LIQUIDO

Recebi da firma acima a quantia liquida de Cz

_, G TFS2
%A’j 2207 7L

3.03

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

contra o Banco

Y

A

na, rescisdo contratual.

de 19

r

DOCUMENTOS APRESENTADOS

, COmMo pagamento dj;:i? ?eit
) de § / .
-~ T

FGTS - guias € Oltimos recothimentos, inclusive sobre
0 més da rescisdo, 10K, quando for 0 caso, computados
jwos e coregdo monetdna;

EMPREGADO

D Autorizag3o para Movimenta3o da Conta Vinculada (AM)

EMPREGADORA-PREPOSTO

D Pedido de Dispensa (3 vias);

RESPONSAVEL (NO CASO DE MENOR)

[ mescsto tem 4 vize: ( PARA USO DA ~ —
REPARTIGAO
D Lo ou Ficha Registro de Empregados - LRE;
D Casterra de Trabalho e Previéncia Social - CIPS, Registro
D Procuragdo;
D Livig
D Folha
\ J \ J J

= e,




LOMFPANIHIA DR IEBENVOLVIMEINYO 06 LSTADO DE-MATYO CROBUC

4)
8, VOCE GOSTARIA DE SER TRANSFERIDO PARA OUTRO SETOR OU OUTRA FUNCKO?

SIM - . NARD NAO SEI

" (JUSTIFICAR A RESPOSTA):

i Tﬁ’nfw A A

9., ENUMERAR AS SUAS ATIVIDADES BASICAS NA COMPANHIA ESTIMANDO O TEMPU
GASTO EM CADA UMA DELIJ/M PERCENT AGEM,

ATIVIDADE - 1l:

_ATIVIDADE - 2:__4522$zan£2~/

O %

ATIVIDADE . 3: : : %
ATIVIDADE - &3 %
ATIVIDADE - 5t %
ATIVIDADE - 6: i %
TOTAL + v o o o o 0o 0o oo 100 %
® ‘10, QUAIS AS ALTERACOES SALARIAIS SUAS NA CODEMAT? ' 'E

_ - satfrig | comisSAg-etc TOTAL DATAAQPTERACM] Eéﬁ*a&,,_ |
Na Admlssan_/éi 9,__( e ~ /E"Z N — ‘\, % JFFree -€ox

12 witerasio 453 ou 202,00 |0/ /L133 [eagunts

28, Alteragag 21?00 0[//0/;3 :0
za Alteragao .

¥

o218 20

42 Alteragao

58 Alteracap

52 Alteracgao

72 Alteracao

32 Alteragao




