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AB@MADO@&
ATESTADO MEDIC K&

O
‘ Atesto para os devidos fins, que o (a) Sr. (a}

%MMMW, 'Pf- a‘ MJ’W\W , portador (a}

da Carteira de Tr.aba!ho sob no- , Série:

esteve em consulta no dia de hoje e deverd ficar afastado (a) paratrata—" " -

mento por Q_z &- B 4 U dias a contar desta data.

cuiané, 10 e h’rﬁﬂ}f‘ﬁ/ de r.9ﬂj

Ci: 535014

¥
SRV
Clinica Sao Lucas

AVENIDA PRINCIPAL, S/N¢ - CPA IT - FONE: 341-2022 - CUIABA - MT.




ATESTADO MEDICO

Atesto para os devidos fins, que o {a) Sr. {a)

MM_ , portador (s}

da Carteira de Trabalho sob no- , Série:

estove em consulta no dia de hoje e deverd ficar afastado (a) para trata

mento por 0Z Cwis) dias a contar desta data.

’ N uibs, 16 e MR o de 1.932.

®R. ORLANDO CERCI FILH@
MEDICO -~ CRM = 7348

~

Clinica Sao Lucas
AVENIDA PRINCIPAL, S/N¢ - CPA 11 - FONE: 341-2022 - CUIABA - MT.
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% 0 Resultado da Pericia Médica a que o segurado acima se submetau,s?a«tﬁata. para

3 fins de benefigA® por incapacidade, esti indicado na conclug&o abaixo:
}D Conclusao Tipo 1.4 Conclusao Tipo 2 | /@ga
uA0 EXISIE DE PARA 0 TRABALHD EXISTE INCAPACIDADE P/ O TRABA < ~ )

Observagkc: A _fresente comunicacho vale como Observaciio: A presente comunicacio vale também |A
«Certificado de Capacidade ™ pre- de ec:'it%ﬁ?::d?mdei dicada acima como

- visto na letra A do § 12 do Artigo na Jetra A 'do §
S 20 da Lei 3.807 de 26/8/60 Lei 3.807 de 26/8/60.
.~ , =
.=« [ Conclusao Tipo 31 Conclusao Tipo 4 |
1ho por motivo i i ta o irabalho, a data da

* N#o existe incapaciddde para o Ir
' ra no artige 303 da i Oximo exame scrA comunicada av

trabalho.

de moléstis. O _<caso s8¢ en
por ocasifio do pagamento do b%elicio.

d}( leis
Quando a contlusfio é a do tipo 2 ou do tip W& com jeaclo vale também pAta os efei-
tos do art. 25 da lpi 3.807 de 26/8/60 (pagamen 0s primedr iasYle afastamento do trabalbo).

® O 109
| \ | TORDSSS

Endereco do Orgio Local Mécico Perfd
ssp-ns SAKS 03/83
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Dra. Maria Jilia V. Guedes Fernandez
CRM-MT 1997
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CUIABA | “95%"“
e FUNDAGAO DE SAUDE DE CUIABA- FUSC

i
e

%
ATESTADO MEDICO

ATESTO qye o funcionario 2 wn Y

' \A—M/Om @\ W\ - J\—‘nmh J,‘
necessita de h'é\"\ { v\'\-—/\ﬁ‘. )

\por extensn

dias de afastamento do trabalho, a partir desta data, por motivo )

o
dedoenga: Cid.: (\7\/\- J'\’]/l 3

—w. iy

l '}(\\\ \ &Jfb\}‘

Residéncia ou Hospital i

Uik, |

Ass, do Médico - N? CHM

NOTA - Este ATESTADO é valido para as finalidades
previstas no Art. 86 do RGPS, aprovado pelo Decreto n®
60,501 de 14/03/67 e ser& expedido para justificativa de 1 a
15 dias de afastamento do trabalho.

k L //
J i . &/Z-?MMM:)

QM%““‘M .
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JUSTIFICATIVA DE FALTAS E ATRASOS

METAMAT

O Empregado —MM%‘_&Q?MI_Q‘LQM{
Comuqica que nio marcou seu Ponto nofs) dia(s) Q €2 Qq OQ / 96

Peloa seguintes motivos:
"] Por Acidente no Trabalho

[T Por Doenga: {[___| e/visto na C.T.P.S, ——[__] c/atestado
[T1 Por Falecimento: Parentesco—:

[ s/atestado)

Q
| E [__] Para Registrar o Nascimento do Filho
P E {_] Encontrava-se em viagem a Servigo da Empresa
|E E S | [ Por Esquecimento
oo R [ ] Por Outros motivos: Explicar: 4
[ i reme .
- e
Data f / astinatuora do empregado ‘-\"‘---*..
@ {—_1 Nao Abonar a Falta '
= D@l /03 196
: [ ] Proponho Abonar a Falta pelo Seguinte:

chefia imedfata

_Abonar a Palta

Nao Abonar & Falta

MOD, - 0004 - DA
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INSS COMUNICACAD DE RESULTADO DE EXAME MEDICO SSP

TEE T e Lol A

A%

0 b

5

ENDER EcoO

O Resultado da Pericia Méd1ca a que o segurado

neficio por incapacidade, estj-ifigh

nesta data; para fins de be
ado na conc!usao aixo:

Ao
_édoan __,06' ZI

o "“Certificado de Capacidade’” pre-
vista na letra A do § 1° do Artigoe
29 da Lei 3.807 de 26/8/60.

1

Conclusao Tipo 1 | Conclusdo Tipo 2 | 052 .
NAD EXISTE INGAPACIDADE PARM O TRABALHD ( LXISTE IHCﬁFﬁﬁlﬂﬂﬁi ABALHO Hﬂé ?/é
Observacior A presente comunicacio vale como Tao: A presente comunicagSo vale também

depois da data indicada acima como o |

“Certificado dé Capacidade” previsto |

na letra A do § 1+ do Artigo 29 da
Lei 3.807 de 26/8/60,

3

Conclusdo Tipo 3 |

Conclusio Tipo 4 |

Nio existe incapacidade para o trabalho por
motivo de meléstia. O caso se enquadra no
artigo 303 da consolidacio das leis do
Trabalho.

Existe incapacidade para o trabalho, a data:
da realizacio do proximo exeme sera
comunicida ao segurado por ocasifo do!

pagamento do beneficio.

H |
¢
4

H

Quando a conclusdo & a do tipo 2 ou a do tipo 4, a presente comunitacao vale tambér) para os
efeitos do arf.:25 dalei 3.807 de 26/8/60 (pagamento dos primeiros 15 dias de afastamento 2933

rabalho)

Awnsingtura do Sesundo

i

-

Endersgo do Orglo Local

b o e ey S

DISES - SP . 6569




INSS COMUNICAGAO DE RESULTADO DE EXAME MEDICO SSP
Zecaile, Aot /S flndin, e Snd | | S

ENDERECO

LOCAL E DATA Oﬁ /60 976

0] F{esultadr(o d

a

NAD' EXISTE 1N

Observagio:

RACIDADE PARRA 0 Hilﬂﬁl
Presente.cSmunicacio-wale como

vista na letra A do § 1° do Artigo
29 da Lei 3.807 de 26/8/60.

Pericia Médica a que o seguradp-atima se w.nesta data: para fins de bes
neficio por incapacidade, es4” indicado na conclusdo absixo:

Conclusio Yipo 1

Conclusdo Tipo 2 |
EXISTE IRCRAPACIDADE P/ O TRABAGRD ME> &7 /& 77 7

2 comunicagdo vale também?
epois da data indicada acima como o’
“Certificado de Capacidade” previsto
na letra & do § 1* do Artigo 29 da
Lei ’3.807 de 26/8/60.

bservagiio;

P
Con€lusdo Tipo 3 | Conclusdo Tipo 4 | '
}
Nio existe-d abalho por Existe incapaai abalbho, a data
motivo de moléstia Caso se enquadra no da iza¢dio do proéximo exame serd;
artigo 303 da gbnsolidacBo das leis do comyuficada ao segurado por ocasiio do!
Trabalho. pagamento do beneficio. ‘

Assinatura do Segarado

|

Endereco do Orgiio Local

DISES - &P . 5569

*
Y



. CLINICA DE NEUROLOGIA
D, Lo Cupénds Corvelions

Farmado pala Unlversidade de S&c Paule
Neurologia e Neurocirurgia

AT A

" Dr. Luiz Cugtnio Cervellint
NEUROLOGIA
CRM -MT 1478

Consultério: Rua Estevio de Mendonga, 542 - Fone: 322-0271 - CUIABA - MT
Residéncta: Fone: 321.7497 .
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_ Nome__29581de Augusta Rondop de arruda - | —._Sexo daaﬁfi,ino Agemcla_____ - ' R P
“pai___AYyree gélo gondon de arruda . ). T — Nagionalbdade pras, ) o . |
Mie__BO0edita pufina de n{feida ' ’, Y _-,_\L D Naciﬁnalidadﬁ Bras.” - T [TTT 7 1.
Data de Nascimento, 03 ; B‘ 46 Naclc@a‘ﬁdade Brasy JLu“gar poconé .__Estado_MT L 00 29 8 ' | A
Instruclio___ 19 grau Estado Civil A e:}"r gj Dats do Casafenio e — — " 0
Nome do Conjuge " d s _
Dsté da Admissfo 01 ; 03 w 8%« Cargo o#.gde PesAle de ( Telafonista) CH*2 Nivel wpe ] | ‘
Salario Inictal Crs_ 2964756, 08 Comjssao Crg| Y { _ Sindicato ; ] .
Horério de trabalno, 22390 55 18160 porag oom infefvéilo de___%_ - Hora para refeiofio e detcanso_____ ] . |
TN 50,978 ’ SITUAGAC MILITAR \ : ESTRANGEIRO — . - e © Titulo
o ' . ) : itoral :
- ’ Pro!isslional Sort . 2853 < Certiticado de Allstamento n.* A Certiticado Modelo N.o Eletto ;’
P 3 e o .\, R
o 5 U..)
Data 87 704 ; 76 Certiticado de Reservista n, Y Registro Geral N.o i — — {
+ . . : Categoria RM ‘ Data da chegada ao Brasil ! ]
: : Série n.° Carteira de Identidade n.2_383.861 | Nacionalidade do (*dnjugue NoBe283 :
Ld , 0 L
. Dats, / / Expedida pelo_SSP/ Cuiaba mT ! Tem filhos brasileiros Quantos R
g - Zona_=® 7 A
- ) aturalizado em, / /__- Cart. I@ent. no_____ _ s i
.r { |.No docpF__137.944,25] ~ 34 Registro n.o ; Do , . Ex o 15 )
' 1 . POr. egdo "
No do PASEP_106.740.668 .28 ¢ Conselho . p-P o
‘ Opelio. em 81/03/85 Resldeneir.-w Quadra 29 ‘Casa 726 \ EM CASO DE ACIDENTE AVISAR . [
- - Tt
I Retratagio em CRa 1IT Setor -3 M Red.Son | & o wesmo enderego .. {7 lin <o) o
| .| Banco_9° Bresil s/a =B o Cvalbg Aocwh | e,
" ’ @
1 - -Z- F}' mt 1 03 Teletone Cidade
l’v > /7
- Registro no MTPS
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> || ew / ; EM Tl EM. / ; N__ S
"\ *3 ! f
¥ Nome

®
q % METAMAT — 121 - DEPS 100 Fls. — 0782
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H FICHA DE REGCISTRO
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' Nome_22R81de augusta pomrdop de Arruda __; Sexo danﬁ'nmo Agoneia .
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- Companhia Matogrossense de Mineracé&o

METAMAT

MEMORANDD 5/N2/S1

em, 12 de agosto de 1991.

DA: FUNCIONARIA ZENAIDE A. RDNDON ARRUDA

AD: DIRETDR PRESIDENTE.
Riys

Senhor Presidente,

Em virtude do salaric gue perceboc da Companhia ser
insuficiente para minha manutengaoc e mais dois filhos menores, le -
vando-se em consideracao gque nao disponho de nenhuma outra fonte de

renda, e com prestagac do apartamento onde moro (residencial dos Tra

balhadores) para pagar, relativamente alta, venho com o presente '

- & ’ L3 =
golicitar de V.58., conceder-me um horaric para entrar no servigo,
’ Ll » ’ ’
isto e; as 13:00 horas e ssida'no horario normal, para gue eu possa

arrangar uma cutra coisa para fazer, para complementacao da renda’

familiar,compreendendo no periodo de 15.08/a.15.01.92.
Pelos motivos expostos e contando ainda com a sensi

. bilidade de V.58., antecipo meus agradecimentos.

Atenciosamente.

ZENAIDE A, ARRUDA RUNDON

el
0BS: anexaxcarnes-escola, casa e contra xxegue.
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Declaramos para os devidos fins que se fizerem necessarios e que

Jorem de direito , que o (a) Sr.(p) ZENAIDE AUGUSTA R DE ARRUDA
é beneficlario (a) deste Instituto , conforme Beneficio de nimerg xxxxxx

1048516757 Espécie 22 y com uma renda mensal de RS
R$ 468,89 (Quatrecentss = sessenta e site reais,oiten.s nev cent.)
na competéncia 04/97 . "

Per ser verdade , firmamos'a presente declaracio .

Cuiabd, a¢ de maie de 1997

Mat, 1.525.587
AGENTE ADMINISTRATIVO

i
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| Companhia Matogrossense de Mineragio
METAMAT

MEMMORANDO N9 004/DRH/96
Em, 07 de maio de 1996 .

AO: DIRETOR ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO
DA: DIVISAO DE RECURSOS HUMANOS

Conforme Memorando n? 063/DAF796, informamos a V.S%. que a funcionaria
ZENAIDE A.RONDON ARRUDA, fora encaminhada a Pericia Medica do INSS dia
06/05/96, e esta, forneceu~lhe a Comunicacio do Resultado dos Exames

Medicos , o qual estamos encaminhando em anexo . £ de praxe eles colo
carem o funcionario de licenca até verificarem a incapacidade para o

trabalho , até a aposentadoria.

Atenciosamente,

/.

A e
HNMasia \Qparecia’a Matodin

Ch. Div. Recursos Humanos
METAMAT



-
S

- METAMAT - Companhia Matogrossense de Mineragio

CADASTRO FUNCIONAL
Nome: l‘em sexo: .
da ﬂ—u-q,ws&: B Astnidn By e e g
Pai: nacionalidade:
/wa\ Bolo Rovdont dy AssudiBaos iliieo .
Mie na01onah§ade
@.ﬁ med il L. A fioide . Bao3ilira 1
Data de Nascimento:>3 /O /{ & nacionalidade:
| . _ | Localidade: QMLOJD{I SR TAY acoc—s- —|Estado paate |
) Instrugo:

Estado Civil: 59!,@(,.0 Data do Casamento: =77 = ———

Nome do conjuge:
Nome dos dependentes menores/ data de nagcimento

e R
B0 L ‘ U. ownds . ¥ [037F3
i. S ——— X X L ———
Data de admi ssﬁo f/03] ‘@T Cargo (}gg[}d@u} d1 \;—)ﬂ‘b
Salario: . 33 q Comissdo
Horario de Trabalho: ReEE }\ ;LQ Ll
Cart. Prof_ n®: 50 Q1 8 |série: 28 S R Data de cmlssﬁo Of /03] $¥ 8™
Cert. de Alist. Militar n°: S X | 6)‘
_ Carteira de Identidade 1% |3 - Expedjda pelaa 5 530, . 1.
SR (¢ 1 = 2 PO A0 )
PASEPouPIS: }. OG} ., Q6 . 683 — &7 -
Registro Proﬁsswnal [ Conselho:
Titulo Eleitoral n>: 3 1S 1 VY /Gq — |Zona: Q.50 {Seciio: QO <[4
Enderego Residencial:
Ruol 600 udWs B 49 o6l? 103 ——
;ﬁ Telefone:
— X - — X '
data:
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E COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO
METAMAT

MEMORANDO S/N¢/93

Em, 19 de margo de 1993

‘ A0: CHEFE DO DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

DBR: FUNCIONARIZA ZENAIDE A.RONDOMN ARRUDA -

Tendo em vista a necessidade de fazer um
tratamento exames etc, pelo INSS, e as dificuldades de aten
dimento nos Postos de Saude e/ou Hospitais conveniados,so
'licito conceder-me uma licenga de 05 (cinco) dias) de 22 a

26/03/93, para descontar nas minhas férias regulamentares.

Atenciosamente.

e

ZENAIDE A.RONDON ARRUDA
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METAMAT
" ANEXO A0 PROTQCOLQ. OFIGIAL Ne Memo SZn2/93 DE_19/03/93

PARTE INTERESSADA_Zenaide A.Rondon de Aryuda . N

ad - Ll [ — T ey — el ——

[ty

ASSUNTO Licenga de 05 dias,para tratamento ‘satide.Descontar nas férias.

T e T o — T =

DESPACHOS E INFORMAGOES
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COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO

AMAT

MEMORANDO N¢ 079/DEPTQ.ADM/94
Em, 23 de agosto de 1994.

DIRETOR ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

® 20

DO

Com o presente, solicitamos.a V.8%2., autorizar o pagamento e
quivalente a 20 horas extras, a funcionaria ZENAIDE AUGUSTA
RONDON ARRUDA, em virtude da mesma ter prestado servigos

[ o

Cia. fora do horario normal de trabalho, durante o més de
gosto/94 .

Atencipsamente.
4

Chelo do Dcpartzmonto Administrative
METAMAT

oy ald
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METAMAT

ANEXO AO PROTOCOLO OFICIAL Ne_Memo n®79/94 pg 23/08/54

PARTE INTERESSADA DeptQ, Administrativa

ASSUNTO icd ek Zenaide (messadosto)

DESPACHOS EINFORMACOES

Qwaéw_ﬁd—:&@bﬂﬂ
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/] s

/Bduino Jacomo d@aue

Diretor Admialst. Floancelro
METAMAT
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METAMAT
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COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO

MEMO S/N2/93 Cuiaba, 21 de Maio de 1993,

AO: DIRETOR PRESIDENTE
DE: ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

Senhor Presidente,

Solicito de V.S%,, autorizacao para me ausentar '
ao expediente do dia 21/05/93 (Sexta Feira}, para tratar de assun

tos junto a Justica Civil. -

Atenciosamenze,

Zenaide Augusta Rondon de Arruda
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REPUBLIOA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DE MATO GROSSO
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RECONHECER FIRMA
CARTORIO 1.0e 2,0 OFiCIO

CUIABA

®

MATO GROSSO
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CARTORIO DO 2e, OFIOI0 .
TADCLIE
Ann Marls Prady & Bliva

SUBSTITUTA
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REGISTRO CIiVIL

Estado de Mato Grosso - Comarca, Municipio e Distrito de Poconé

CARTORIO DO 2.0 OFiCIO

Praga da Matriz, N.o 394 - Fone: (065) 721-1416

ANA MARIA T"RRADO K SILVA
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CONTRATO DE TRABALHO

METAMAT

BMPRESA

COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO — METAMAT

ENOERECO 860E AV. JURUMRIN, SN — BAIRRO PLANALTO

EMPREGAL D

Zenaide Augusta Rondon de Arruda

RESIDENCIA - CARTEIRA 056‘“3% E PRUVIDENCIA SOCIAL
-«

Rua 55 Quadra 29 Casa 26 €

IIT | wo serig 285¢

CARGO

Operadora P.A.B.X

0 empregado obriga-se a realizar além dos serviges especiticos de-
correntes de sua funcfio, o¢ demais encargos que vierem a ser designa-
dos posteriormente, por ordem verbal ou escrita, desde que sejam com-
pativels com suas alribui¢les, comsiderando-se como falta grave a sua

Nivel "A®™--

recuss em desempenhd los.

LOGAL ————
\

Cuiabid - MT

Local de Trabalko

Durante a vigéncia do presente Coniralo de Trabalho, fica estabelecido que 8 Empregadora se reserva o di-

reito de:

a) - Transterir o Empregade de um local pars outro, ainda que para Municipio diverso onde existirem estabe-
lecimentos ou subsididrias da Empregadora;

b} Determinar quaisquer Ioc\ais ainda que em Municipio onde a Empregaders néo tenha eslabelecimento, para

execucio temporaria de trabaiho nos locais onde Torem necessarios,

Satirio base Ci§_2964756,00 ( Duzentos e noventa e seis mil © setecentos

(e _cinquenta e seis eruzeiros) . J

pago mensalmente, podendo ser allerado quante a forma
Gratificaclio: Crd

06 (SEIS) XXEERFE HOKAS CIARIAS

Jornada Trab. |Remuneracio

E de direilo da Empregadora: a) Allerar a jornada de trabalbo. inclusive de dinrno para nolurnoe e vice-versg,
bem como as horas pars alimentasgio ¢ repouss, b) - Fazer cumprir horas exirnordindrias quando Decessaria.
¢] - Se por venlura ¢ empregado vier a ecupur gualquer cargo de chefia, nfo Yard jus a percepeiio do pagainen-

1o de hotas extras.

w
o Ainda que pdo counfigurado o dole. havendo eulpa, podern ser desvontado do Empresado o3 prejuizos causados
3 por este a4 Empregadora. nos limites da legizlagdo vigente,
£ A
il
& CONTRATO DE EXPERIENCIA
8 Y
0 -
2] O presente contrato tem inicio na data da assinetura, terminando no praze de Y0 (zoventa) dias,
[
Permanecendo o emprepado a servico da Empregadora manter-se-io em vigor todas as condicdes ¢ cliusulas
21 deste Contrato.
wn
|l O Empregado recche no ato dv assipitura deste Cuntrato, 0 reguiamento interno da Empregadora, que tica <en-
-g do parie integrante deste Coutrato, nio se admitindo seja alegada sum ignorancia para justilicar faltas ¢ome-
tidas,
TESTEMUNIAS: LOCAL DATA
L 4
Cuiabd MT 01 , 03 , 85
EMPHEGA DO
1 =
2

METAMAT - DEPS . 127 "H

-




FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIQO

Lei H® 5107 de 13 de Setembio de 1966
REGULAMENTADA DEC. 58.820 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1966

nEchnngﬁo DE OPCAO

...... (name do %moregado nor exlsnso!l
. 50,978 erie 265s
portador da Carteird Profissional R o iy @mpTegado da

empresa ... £OMmpanhia mategrossense, de mineracao = METAMAT.. .. eeeebesssssssssnennnnesnoes ,
{denominacdo da empresa)

sito. A AVe Jurumirim §/y - pairre planalto
{enderegol

[ d
B A O T LA

R

declaro, para todos os fins, que, nesta data, exerqo a opgdo pelo regime do
REGULAMENTO DO FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIGO, aprovodo
pelo Decreto n.° 59.820, de 20 de dezembro de 1966.

_cuiabd - w1 0} de margo de 1,985
{Local e data]

tmpeessio dactilosedpica, quando
se tralar de anallabeto :

o1 B3
DATA, / . ».
(ESCREVER MA COPIA) Wald T
Direler Admi.mstrutivo inanceite
INSTRUGOES :

1 — O empregado ossino as duas vias do corto de opgbo;
2 — Enfrega o Careira Profissional pora o anctagde de sua” opghio, conforme modelo obaixo;
3 — Recebe a cépio com o recibo firmado pela empresa, dotadg;

4 — A empresa anotard na sua Ficha ov Livio de Registro de Empregados, ¢ na Carteira Profissional do optante o seguinte:

"Em opfou pelo sistama estabelecido no Lei n.® 5107, de 13 de setembro de 1966,
que estabslecev ¢ Fundo de Garontia do Tempo de Servigo.”

{carimbo & assinotura)
5 — Anolard também no Corteira Profissional do opfante:

“Os depdsilos no conla cn;culudo do empregodo, deconente do Lei n® 5107 de 13 de setembro de 1966, sdo feitos na:
Agencia do Bonco Br.’il S/A

-
localizeda & Rua Cui‘bﬂ - mT ne "

[carimbo e assinatyre)
{Preencher am 2 Vias)

EEIVILIBR, G, 15103
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ESY coMpANKIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO

METAMAT

Meaorando nt Ol9/SEP/85

Cuiaba: MT,, 08 de-Margoe e 1.985

DA - SECCAO DE PESSOAL

A0 = DIRETOR ADMINISTRATIVO FINANCEIRO

Prezado Diretor

Estamos informendo & V.S%,, que fei
‘feita a contratag®o dw ‘Sra. ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA, cqm
a data .de Admissio ‘de 01/03/85, ns fungio 'dé Operwdora: de PABX,
_ GH~2 nivel "A" com o salario de: CR§. 296,756,00, conforms Oficio
PO CC/SCAP/043/85, datado de 05 de Fevereiro P.P.

| Sem mais pars ¢ meomento, desde ja
) _«. agradecemos .

¢ Atenciosamente,

englitlo FL Mella Neto
Poascs) - METAMAT
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- EECIIMPIINHIH MATOGROSSENSE DE MINERACAD

METAMAT
MEMORANDO N2 30/85 ~ 17.06.85
AO : DIRETOR ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO
DA : ASSESSORIA ADMINISTRATIVA

Vimos através do presente, solicitar a V.S®2,

autorizar o setor competente a providenciar o pagamento de

R 38 (trinta e oito) horas extras a Telefonista Zenaide Augus-
ta Rondon de Arruda, em virtude da mesma ter trabalhado apds
o seu horario, em substituigdo a telefonista Creuza Nunes da
Silva, colocada a disposigd3o da Secretaria de Inddstria '

Comércio e Turismo, no.més de Maio/85.

Atenciosamente

JOSE ADO IEZE% PINTO

Chefe da Assessoria Administrativa

A
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METAMAT

-ANEX0O AO PROTOCOLO OFICIAL N® . DE 17.06,85

.PARTE INTERESSADA_.. ASSESSORIA ADMINISTRATIVA

ASSUNTO MEMORANDO Ne¢ 30/85

DESPACHOS E INFORMAGOES

........... M duza. & /oﬂﬁ,m G /7/05/;:;/

P W .. drn. i, dacilvran. st
et L0 6/ 55
Ao

£2Mar... 1 as. ae.

Dirotor Adminisicativo

/

/ﬁcﬂ - dp-

TWﬂf/g od‘,u«A-cfw:

Novio. CHACO. a%? o0

el do 01 MWW@&&?J/,
ﬂ? L0Y, 00

C[2¢/06 35 A

sl 7 e

B L T

METAMAT - 004 - DA



V (LN
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METAMAT

ANEXO AO PRQTOCOLOQ OFICIAL N¢ DE....)2.05.86
PARTE INTERESSADA ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

ASSUNTO _MEMORANDO N¢ 003/86

DESPACHOS E INFORMAGOES

D
B Sk b R enmenX
“\'\f\/&j‘k@. ca. St oasidoe Mq c:;:.i’/?;

£ V4
= [3/057/8&

-
“0“ AdoYo B, P:;t

WAV EUVE




—_ EG€ compaNmn MATOGROSSENSE DE MINERACAO

METAMAT

MEMORANDO N 003/86 ~ 12.05.86

DE: ZENATDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

A+ ASSESSORIA ADMINISTRATIVA

Informo & V.S52,, que por motivo de uma cquestdo
referente a minha casa junto ao Forum, precisei faltar os seguin

tes diag: 05 & 12,.05,.86,

Atanciosame

ZENATDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

/jravb,



el

4

i

(&4

METAMAT

ANEXO. AO PROTOCOLO OFICIAL N® ... .. .DE_ 24.11.86. -

| PARTE INTERESSADA . SEGAC DE SERVICQ.SOCIAL

E

ASSUNTO ___ MEMQRANDO N2 004/86 .

DESPACHOS E INFORMACOES

Soe S NRE ,\

\ E\ACQ/M/\M}QJ———JT VAN 6\&)&%«.@&

C.i,-—-q-__:lt_o 53 QWUIA&MC/\Q/\ CZQLQ\l-’Q'\r

&QM/J{/K{

tooum a.dm rilsirativy

T WRas s T owsel=,

(\hﬂgln

m\gm -

Direta; Administrattve g Fi Inge




EGS compannia MATOGROSSENSE DE MINERAGAD

METAMAT

=3 == — = e e

SEGXO DE ASSISTENCIA SOCIAL

*
9
%

AdD: ASSESSOR ADMINISTRATIVO

Seolicitamos a V.S%,., a possibilidade de

liberar a funcionaria Zenaide Augusta ‘Rondon de Arruda do

. ponto de saida, no periodo de &0 dias a partir de hoje para
o tratamento Ortopédico, no Centro de Reabilitagdo conforme *

pedido médico anexo.

J Atenciosamente,

CLEOCEMA COSTA SALLES

- LTeo osva
v -1n Social

Ad o ATIE

/jrsvb.

R —_—— =
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 METAMAT .
e | . I < I t '}
MEMO N¢ 0‘75/SEP/88. oy ' “ .
, . ::!n - S I
-_: ] | ' uE
K ! ! 3 ¢ '
li r ! s
F Cuiaba-MT., 10 de Junho de 1988.
| 8 ¥
b : ¢ :
. I ' = T f
k's +
o i o
. f " : R 4 3
» DA ~ Segao |de. Pessoal L L
Y e g " '
- 4 H Eoph o i
A0 - Sr{ad. ZENAIDE AUGUSTA RONDON DEARRUDA: '
[L) ) 3 ’ !
] " - I 5 3
k] ¢’ }I
..‘5 T » '
8 Solicitamos-a. 'V.S8,, a entrega‘com a ma-
¢ xima br-é\;idade de seu -“Currli_oulum'?itae", atualizado, na Segdo de Pessoal.
|
"Em anexo fomu}iriq para o -preenbhimento
3 do "Currioulum Vitae". oo
K .
‘ ¥ - Sem mais para o momento.
. )
1] l ..
1 f .
. |
K ! o
® o
: A
. )
oy a |
| ‘.
i o+ v
* .
.-.I !
1 N
! - iyl
1 I v

Y _1}¥._ “*3&

_—_— "

ﬂ (OMPANHIA MATOGROSSENSE DEI MINERAGAO




CURRICULUM VITAE

FOTO

CARGO DE:

BLIBIOTECARIA E TELEFONTSTA

EMPRESA:

-

’ t .oty et ' RN AR N
TSI NAIEE FRRANE tA 3 U LS § I A Y r.%

IR '.?.‘__l.\_ {t

NOME DO CANDIDATO:

ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE_ZRRUDA-

™

| Tl
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PR
EXPERIENCIA PROFISSIONAL %?h¥§%$g§5

| } ! ’.El {jE_j:‘" !‘;:IE' -;ilgi i

! bl r*k?@l g

' ' RNl

- nmpncsn : _GRUFO_HADDAD RN
| = LOCALIDADE: CUIABA/MT L

. T R
P - CARGO OU.FUNCKO:W ‘ ":I]l:‘ﬁ
, 3 . iy ¢|1 ;p#';"f"‘l
! - PERIODO 2 _1210/80 a 10/83 R ”"3.51

- TELEFONISTA

., RESUMO,DAS ATRIBUICOES:
. ' !
Ao, .

! I

¢ r;,."!'.
. R 4

t
. ' t
| v ' I 1
H::i 6 - EXPleENCIA  PROFISSIONAL .
| : MIPRESA : _&lemnnmmmw
@ '1
o | - LOCALIDADE CHIARA /MT .
A ) ) - .
! { = CARGO OU FPUNGKO : _TFLEF !
i, | - PERYODO : : _OITO MESES
. o _
o RESUMO DAS ATRIBUIGOES: L !
:T_ {\} ' l . ' el
ot ' S ~IELEFONISTA ! :
B P i
1 | i o
Do K [T ;
i; II. ’
¥ ‘iﬂl y 1 |

7 - IEXPERIBNCIA PROFICTONAL

| EMPRESA 1

'1 ~ LOCALIDADE :
- CARGO OU FUNGAO :
: | ~ PERIODO :
Lo RESUMO DAS ATRIBUICOES :
' |
!

i
I n
¢ ; | i X
! ) i
,f’ |} . | LOCAL e DATA :
g o I P )
Fi ! . . .
' ! !
| " - |
X




|
|

Fares

~
! ECIBO
D CIA MATOGROSSENSE [E MINERACALD R i
1AV JURUMIRIM 297¢ PLANALTO :
|CUTARA HT 786000 PAGAMENTO
P3020401 /000100 130522066 —
C.a0. DEPTO. SETOR 3E DATA FL
. [ eomeEo NOME DO FUNCIONARIG
7§ ZENATRE AUGUSTA RONDON ARRUDA 2 i oJUL/Z9E 4
GEGO DESCHIIcﬂO REPERENGCIA VENCIMENTOS DESCONTOS
‘| o.0000 ?.00
1 ISALLARID BABE. . .... .. 8_9000 169 o6
4 1SALARTIO FAMILIA. ... ..o v nn 2.
5 “%%;?r ................... | wmyRet,  48,288.44 |
.| 19 |A BRAEL TEMFO DE SERVICOS 1.8@00 5,794.2é' - ~-
i P8 |ABONQ DA ILEXI 8. 178/94 Q.0000 &,134.
¢ L] 43 |ARREDONDAMENTS ATUAL 0.0000
99 ladicional de Ferias iN3. | ©.0000 67
124 |CONTRIBUICAD F ABS 8 HETQHQT i.0000 o W
176 |ARREDONDAMENTO ANTERIOR ©.0000| 4 B
179 |DESCONTQ ADTO DE FERIAS . 9.0000 - e p.G ¢
1?1 IﬁPﬁS..,....................é. ?.4000 \
‘ 10&@&.“ .
] _..--1“"“; -
i 13 v:mmws
H RECERT A IMPORTANCIA LIQUIDA DNESTE RECIEO. P24 58
VALOR LIQUIDO[? vn 172 00
O - B anL. TR raPAB BASE CALCULD FGTS FGTS DO Ml_s_ BASE CALGULD LR.F FAIMA 1R
B\ 4g.pes 41 72,410 49 o5 410 49 ©.748 86 0
— e e— el Y ——
I
Farcagta + 1/9 de dezembra -~ . . . L i e
anco Bamerindus do Brasi 399 FICHA DE COMPENSAcAo
CGC 70,542, 116000194
' -
|0833 - CENTRO - CUIABA @0?/0 l£5/07/91|
CEDENTE CODIGO DOCEDM
ESUDLAS MISSAD MATOGBROSSENSE IASD _][; 1231308 I -
(. 'CODIGO DO DOCUMENTO: ‘(“
ELAINE CRISTINA DE ARRUDA 634778y | 63471942 )
OUANT, MOEDA VARIAVEL
§ iS5 - HMORADA D& SERRA @ - 2 - UNICA J[ l
r—omvmnmms = VALOR DA PARCEI..A
S #%% CARNE DE MENSALIDQDE "3 34 3¢ i3, 18J 69
3 JULHO/9 S VALOR DO DESCONTO
| AFOS VENCTO VAL .FARCELA+HULTA CR$ 791,14 | 3.955,70 |
3 MAIS TaXa LIA DE CR$ 57,43 ‘wumw
;L_gééﬁgéggg?ﬂ -~ NAD USAR A TABLITA #xx J l
- CA -~
F L )

| Parcela + £/5 de dezembro

Farce a'+ 1/5 de dezembro ‘ .-
: co Bamerindus doBrasil (399

- 78,545 115/0001-94

UNIDADE
|0233 - CENTRO ~ CUIABA

) (eorveie)

M

FICHA DE COMPENSAGAD

(15707791 ) !

CEDENTE

1

la + 175 de dezewmbro

'rr‘v -

- CODIGO DO CEDENTE

| ESCOLAS HISSAD MATOGROSSENSE TASh ][_ iR34i308 |

1r—-&uw : - OOHE0 DO DOCUMENTO ¢

|| TULIO CESAR DE ARRUDA (6298/1) [__ HEPBLRLS l' )
) GUANT, MOEDA VARIA

g 15 - MORADA DA SERRA 53 -~ 5 - C J[ M ]

;r—om — VALOR GRFARGELR

H *%% CARNE DE MENSALIDADE #%» [_ 15.267, 64 |

3 JULHO/94 VALOR OO DESCONTO o

3| AFOS VENCTD val  PARCELA+HULTA CR$ 916,05 4,580,829 lf

S MALS TAXA DIA DE CR$ 66, 1% VALORD0 ACTESEHT |

3 #Ax ATENCAD - NAD USAR A TABRLITA *%s Jl ' ¢

= AUTENTICAGAD MECARIGA X VALOR COBRADO ’

.E [ I'QN

{

— L e
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METAMAT

ANEXO &40 PROTOCOLO OFICIAL N? o 12.08.91

ASSUNTO HORARID PARA ENTRAR NG SERVICO.
DESYACHOS EITNFORULSGUES

Py, M e —— — i i

[P

/]
[ls  DAF.

. ([::jo o w/j., O A TVET T Aljéf;'
g mj 1/04/ 7 -y

i

Jos ,:.‘A‘a‘am'_;'——ﬁ‘%;a,.-\ros’ C o E e dy Md/.a.nmojv 4
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‘L"“"/ﬂom

0. .lem

Tt /Zafw'M'o 7 ¢ a?a[c.[m
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fﬁ’ RELACAO DOS SALARIOS

D& ONTRIBUIGAD [or P E[ns
INSS
EMPRESA METAMAT-COMPANMQATOGROSSEFSE DE MINERAGAO N§3g?&;01/0901-00’ ‘
ENDERECO AV.JUI*UMIRIF{ N2 2970 -BAIRRO PLANALTO-CUIABA-MT MATR.INSS
NOME DQ.SEGURADO. ‘ N° CPF IEUNE
t ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA 137.‘941;’.261—34
DOC. tNSCRcho N® ¢ SERIE DATA Aomssaonulcm CONTRIBUICAO | DATA DESLIGAMENTO DA EMPRESA | NO PlsfPAséP
50.978 2852-MT 01.03,85 - : 106.740.668. 28
1| es LANO: 1992 ANO: 1993 ANO: 1994 ANQ;. 1995
o VALOR RECOLHIM.]  VALOR RECOLHIM. VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM.
3 JAN. 159.432,73 [ 02/92 2.528,726,90 | 02/93 102.152, 35 02794 223,97 02/95
2 | FEV. 159.432,73 . 03/92 2.528,726,90 | 03/93 133.592 54 03/94 423,97 03/95
E MAR.| © 240, 15’2,26 04/92 3.416,642,82 | 04/93 213.836,16 04/94 431,16 04/95
Z | ABn. 210.152,26 05/92 4.274.503,08 | 05/93 . 273.943,45 05/94 431,16 05/95
§ MAI.I. . 424, 952,72 06/92 6.267.703,87 [ 06/93 586.384,6§ 067924 431,16 06/95
Q JUN.’ 404 952 72 07792 ©10.266,249,40 | 07/93 307,22 07/94 © 431,16 07/95
E JUL 530,347 .38 08/92 14.420.431,48 | 08/93 307,22 08/94 431,16 08/95
3 |LAGO. 530.347,38 09/92 17.557,26 | 09/93 307,22 09/94 431,16 09795
| § | SET. | ‘-9?‘4'.9'90‘67' 16/92 29.852,72 | 10/93 353,32 10/94 431,16 - 10/95
S| OUT. | 1.072.489,68 | i1/92 '37.366,64 | 11/93 353,32 11/9% 431,16 11795
HINOV: | 1.394.236,59 12/92 46.678,40 | 12/93 423,97 12794 I3T, 15 T2795
; DEZ. | 1.394.236,59. 01/93 ss 296,66 | 01/94 423,97 01795 431,16 01/96
SOMA} 7.845.723,66 41 89y 730 13 1'_'.31{.'2-415_’43' 5,];‘59,54 -
2 | MES/ANO MOTIVO PERC. .
§2E”92:'a 2/92f Aumentado Cfe'Lii 8"?2,”92 Cuiabd-Mt , 13 de setembro de 1996
ZEpr/o2 11/94 X 8.419/92 LOCALIDADE E DATA
gé 1/93 a 2/94 ¢ *o-" 8.542792
<% 03/94 " " MP nQ 434/94

. ASSINA
DISES - BE-5212 ° em 5/94 -11/94 cfe.determinacaointerna da E‘Jmpresa TURADO‘HESPONSAVELECAR:MBO DA EMPRESA




/

ﬂi' RELACAO DOS SALARIOS

D/@ _ ONTRIBUICADO |[oL E NB
NS . S ®
EMPRESA N® CGC ‘
METAMAT-COMPANEY® MATOGROSSENSE DE MINERAQgﬂ 03020401/0001-00 J
ENDERECO MATR.INSS

AV.JURUMIRIM , 2.970 -BAIRRO PLANALTO -CUIABA-MT

NOME DO .SEGURADO.
14

ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA

#lbw

N® CPF 137.944.261-34

DOC. INSCRICAD - N® e SERIE

DATA ADM

DATA DESLIGAMENTO DA EMPRESA

N9 PIS/PASEP

ISSAQ/INICIO CONTRIBUICAO

50,978 2852-MT 01.03.85 - - 106.740.668.28

1 MES ANO: 194¢ ANO: ANO: ANO:;.

o VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM.
o laan | 431,16 | 14703

BLFEV. ] 431 .16 . 30/05

E MAR.| 431,16 19/06

8 ABR. | 431, 16

Q :

w | MAL T 43¢ 14 B

o . e .

@ | JUN._ LLCENCA -TNPS

E NL ;l H )

S {aGo.1 431,16

@ [ser. | BL1B

s OUT.

: NOV;

; DEZ. ~

2 | MES/IANO MOTIVO PERC. .

5 :
§<-( Cuiaba-Mt, 13 de setembro de 1996
uzan: LOCALIDADE E DATA
=5
23

ASSINATURA DO RESPONSAVEL E CARIMBO DA EMPRESA

DISES - BE-5212



‘ﬁﬁ‘ DISCRIMINI“AO DAS PARCELAS 'q,' oL, B [T

INSS

DO SALARIO-DE- ~-CONTRIBUICAO

e . p
wEs |' SALARO |2gaiige |9 3
ANO { PARTE FIXA) S}ngq .. TOTAL
~ gL 1‘(!
01/96 359,30 71,86 431,16
. 02/96 359,30 71,86 431,16
03/96 359,30 7 71,86 431,16

i 5.2;2 ﬁ 5::3) ~f {I:)




X

DISCRIMINI,“EO DAS PARC ELAS

l/

¢

oL. NB
e DO SALARIO-DE- CONTRIBUICAO
INGSS
-~ - _?"1\1
ANO { PARTE FIXA) sﬁfmv;{gp sy TOTAL
- A‘
f01/95 " 359,30 64,67 423,97
.02/95 359,30 64,67 423,97
03/95 359,30 73,86 431,16
04/95 359,30 71,86 431,16
i
05/95 359,30 71,86 431,16
G6/95 359,30 71,86 431,16
08/95 359,30 71,86 431,16
" 09/95 359,30 71,86 431,16
10/95 359,30 71,86 431,16
11/95 359,30 71,86 431,16
.o12/95 359,30 71,86 431,16
, = (3 ]
f
j.
42328,38

MNMCEC pgF.co4q

e =




X

DISCRIMINAGAO DAS PARCELAS
DO SALARIO-DE-CONTRIBUIGAO

P

oL.

NB

INSS
MES |1 SALARIO f2/ Xy 3 . 4
e N .
-t . TOTAL
01/94 38.088,26 14.094,12 102.182,38
02/94 114,734 ,96 - 18.857,59 133.592,54
-
03/94 181.146,33 32.603,63 213.836,16
04/94 241.253,62 32.689,83 273.943,45
05/94 496.943,92 89.440,74 586.384 ,66
06/94 260,36 46,86 307,22
07/94 260,36 46,86 . 307,22
R -
_08/94 260,36 46,86 307,22 |
09/94 299,42 53,90 353,32
[ S . ! .
10/94 299,42 53,90 353,32
11794 359,30 L, 64,67 423,97
f o
12794 . 359,30 64,67 423,97
Jl —
1.312.415,43
.! R y
i £
tNrAL F NATA ASSINATURA DO RESPDANCAVE! DE " EMDDECA



P

DISCRIMINAGAO DAS PARCELAS
DO SALARIO-DE-CONTRIBUIGAQ

-

oL.

NB

INSS
MES [1 SALARIO 2! T’ o 3 4
EMP'O
ANO | ( PARTE FIXA) SER V1g0, TOTAL
01/93 2.218.181,49 310.545,41 2.528.726,90]
0Z/Y93 .
2.218.181,49  .310.545,41 7 578.776,90
03/93 3.031,588,64 458.054,18 3.416.642,82
04/93 3.684.916,45 589,586 ,63 4.274,503,08
05/93 5.403.192,99  864.510,88 6.267.703,87
06/93 8.850.215,00 1.416.034,40 10.266.249,40
07/93 12.431.469,54 1.988.961,92 14.420.431,4¢
= 0 i M ;
. 08/93 14, 875,121 2.732,04 17.557,2¢
09/93 25.735,10 4.117,62 29.852,7]
L . 1
10/93 32.212,6¢ 5.154,02 137.366, 6
11/93 40.240,00 6.438,40 46.678,44
. ~ - . 11
12793 50.255,74'."  8.040,92 58.296,64
43.892.736,1p

DISES. BE-5213




\QF}, DISCRIMINGGAO DAS PARCELAS ¢ oL T
oS DO SALARIO-DE-CONTRIBUICAO R
~ s == - - e

MES |1 SALARIO 2,5 "‘I'EMP(‘):-' 3 4 6

ANO | ( PARTE FIXA) SEEVICO, P TOTAL
01792 142.350,65 17.082,08 159.432,73
loz/89 142.3501§;mr"f£;:082,08 159.432.7
03/92 184 .344,09 25.808,17 210,152,284
04/92 184,344 ,09 25.808,17 210,152, 24
05/92 372,765,541  52.187,18 L74.957, 73
06/92 372.765,54 52,187,18 ;24.952,7:
0?/2§ 465.217,00 65.130,38 530.347,3
b8 /92 - 465.217,00]  65.130,38 5303575
09/92 855,254,93 119,735,69 972;’.'990,&,"
10 940.780,42 131.709,2.6 1.072.489,6
11/92 1.223.014,55 171.222,04 TT3947 2365S

. . Ch
nz/9z 1.123,014,55)1 - 171.222,04 397738 S

N

DISES. BE-5213

LOCAL E DATA

rd

4857386

ACCIMATIIDA (V™ O s st A s I8 2= %8 & 2% s & e b bk ov &




rﬂ‘&

L. . .

RELAGAO DOS SALARIOS DE@ONTRIBUICAD

oL E NB
INSS
EMP ’ ra) g
AESA  METAMAT-COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO N CGC 017000100
ENDERECO : ‘ ) MATR.WNSS
AV.JU[;UMIRIM NQ 2970 -BAIRRO PLANALTO-CUIABA-MT
_ : ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA 137.944,261-34
DOC. INSCRICAO - N® e SERIE DATA ADMISSAO/INICIO CONTRIBUIGAO |DATA DESLIGAMENTO DA EMPRESA| NO PIS/PASEP
50.978 2853-MT 01.03.85 - 4 106740668 . 28
1 MEs ANO: 1992 ANO: 1993 ANO: 1994 ANO:, 1995
o VALOR RECOLHIM. VALOR RECOLHIM. VALOR RECOLHIM. VALOR RECOLHIM.
g JAN. 159.432,73 02/92 2.528,726,90 | 02793 102.152, 38 02794 423,97 02/95
8 | FEV. 159.432,73 . 03/92 2.528,726,90 [ 03/93 133.592,54 03/94 423,97 03/95
£ | MAR. 210.152,26 04/92 3.416,642,82 | 04/93 213.836,16 04/94 431,16 04/95
3 ABR, 210.152,26 05/92 4.274,503,08 05/93 273.943,45 05/94 431,16 05/95
3 MAI, 424,952,72 06/92 6.267.703,87 | 06/93 586.384,66 06/594 431,16 06/95
w o IR ‘ 2 | . , .-
8 JUN.. 42'4.'95'2_72_ 07/92 +10.266,249,40 07/93 307,22 07/94 431,16 07/95
E JUL. 530.347 .38 08/92 14.420.431,48 | 08/93 307,22 08/94 431,16 08/95
3 |Aco. 530.347,38 09/92 17.557,26 | 09793 307,22 09/94 431,16 09/95
(71 . ", L ) .o - . -
s QUT. _1.072.489,68 11/97 '37.366,64 11/93 353,32 11/94 431,16 11/95
BINOVi{ 1.394.236,59 12/92 46.678,40 | 12/93 423,97 12794 T3, 15 7795
; DEZ. 1.394.236,59- 01/93 58.296,66 01/94 423,97 1 01/95 431.16 01/96
.845.723,66 ' NS R - :
SOMA} 7,845.723,66 43 89y 936 13 vlawn 41843 5.159,56
2 | MES/ANO MOTIVO PERC,
8%’%192931 5/92) Aumentado cfe.Lei 8.222/92 CuiabiMt . 13 de setembro de 1996
g ~ -~ )
GIprz i1/ed - S-419/52 LOCALIDADE € DATA
3201/9'3 a 2/94 " noo. W 8.542/92
<u 4 H " MP nQ 434/94
03/9 . . I ASSINATURA DO RESPONSAVEL E CARIMBO DA EMPRESA
DISES - BE-5212 oy 5/94 -11/94 cfe.determinacaointerna da mpresa.




et

W RELACAO DOS SALARIOS DE@ONTRIBUICAO
INSS

oL @ E NB

AV.JURUMIRIM , 2.970 -BAIRRO PLANALTO -CUIABA-MT

EMPRESA N? CGC
METAMAT-COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO 03020401/0001-00
ENDERECO MATR.WNSS

NOME DO SEGURADO. ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA
1

N® CPF 137.944 . 261-34

DOC. INSCRIGAO - N® ¢ SERIE onin nggsssio;mlcm CONTRIBUIGAO

DATA DESLIGAMENTO DA EMPRESA | N© PIS/PASEP

50.978 2858-MT 0 106.740.668.28
mes LANO: 1996 ANO: ANO: |ano:,
VALOR RECOLHIM. . VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM, VALOR RECOLHIM.
JAN. | 431,16 14/03
FEV. ! 431,16 | 30/05
MAR.| ‘431,15 19/06

ABR, 431, 16

MAL | 431, 16

JUN. '_ LICENCA —INPS
JUL 11} T .

AG o’

SET.
Bl

QuUT.

NOV;

g
»

DEZ. .
. 2.155,80 . -
el cptert il

MES/ANO  MOTIVO _ PERC.

Q‘A”EEE‘&?? N | 48 ULTIMOS SALARIOS DE CONTRIBUIGAD |—

DISES - BE-5212 ~

A

Cuigba-Mt, 13 de setembro de 1996

LOCALIDADE E DATA

ASSINATURA DO RESPONSAVEL E CARIMBO DA EMPRESA



Pl ey

Lis

e o

FICHA DE REGISTRO

DE EMPREGADO

'METAMAT
Ky L
Il !
' Nome : Sexo Agencia
Pal ' ; Nacfonalidade
' Mae — Naclonalidade :
Data de Nascimento ! / Nacionalidade Lugar Estado, Q '8
FOTO 13 g 0 0 9
--3 X Instrucio Estado Civil Data do Casamento,
% .
b Nome do Conjuge t
! Data da Admissfo ! / Cargo
i Salério Iniclal Cr§ Comissio Cr§, Sindicato iy 3
Horario de Trabalho as Horas com lﬁ:te}valo de Horas para refeicdo e descanso TR
. — : :
Carteira Ne SITUACAO MILITAR ESTRANGEIRQ 4 ’ﬁ'}ulo
Profissional i p
Serie n? Certificado de Alistamento n.* { Certificado Modelo Ne L Eleitofal
Data ! ! Certificado de Reservista n.° '} Registro Geral N.© [[
Ne Categorla R M ! Data chegada ac Brasil
f Serle n.° Cartelra de Identidade n? { ; Nacionalidade do Cénjuge
Expedida pelo r
1 Data / / o P EaE! Tem filhos brasileiros Quantos No
|Node CPF Registro n.° ,p;.g Naturalizado em ! / Cart. Jdent. n° Zona
N.° do PASEP Consetho, 4 ¢ Data / / Exp. por n Secio_.
- T —
M 3
Opeo em Residencla D EM CASO DE ACIﬁl?:NTE AVISAR
r' S o g
- Retratagéo em ; . T . 2t
Banco t Resid.
Telefone Cldade
' t
4 |t Registro no MTP S
‘f
ABSINATURA DO EMPREGADO & !‘{-r
? l.‘-
DISPENSADO DESPEDIU-SE ABONDONOU 4 FALECEU
EM. ! ! EM f { EM ot EMJ . '

[

o -
e




Tv}"k;

Te

!

{

I
R
!
. y (L% .
S FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADO :
METrAMAT X g
L '
J:?A } Sexo Agéncia M‘
Lot ? Nacionalidade ‘ ’
Mae . A . - Nacionalidade B/ d’"
. FOTO Data de Nascimento / '/ Nacionalidade ! L Lugar : Estado ' &0 pz ‘79&
' 354 Instrugao Estado C;vp { 3 Data do Casamento
a Nome do Conjuge ( ]
} Data da Admissao / / Cargo Il lﬁ .
Salério Inicial Cr$ ' Comissdo Cr} Sindicato g
Horério de Trabalhe A8 e Horas com Jnteryalo de................ Horas para refeicio e descanso %
Carteira e SITUACAO MILITAR | ESTRANGEIRO Titulo
Profissional v I ¥ Eleitoral
Série n'. Certificado de Alistanrento n'. ; Certificado Modelo N L8
Data / Certificado de Reservista nf, ! ‘: Registro Geral N°,
v N e Categoria RM ferrth Data chegada ao Brasil
. . L}'!i e .
Série n*, Carteira de Identidade n". } »{ Nacionalidade do Cénjugue
Data / Expedida pelo t : ‘\‘l Tem filhos brasileiros Quantos
1
N* do CPF Registro n°, . P Naturalizado em ! / Cart. Ident.n®. . ... - Zona, ...
] { -
N, do PASEP Conselho S Data / ' Exp. por Segho ...
; -
t —_ EM CASQ DE ACIDENTE AVISAR
Opgéo em Residencia \ 1 ?
Retzatag@oem ? ' Se, ‘%‘
E ] 3 *’Q’;
Banco ﬁ Resid,
................. ¢ Telefone Cidade
o ' Registzo no MTPS
| v
| J ASSINATURA DQ EMPREGADO " -
3 DISPENSADO DESPEDIU-SE ABANDONOU h FALECEU
1
;' M . [ A Ford EM / T BMY f e




-t

I e

¢
m FICHA DE REGISTRO 'DE EMPREGADO
METAMAT //
Nome_ ZENATDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA . =~ Sexo Agencis
o Pal Nacionalidaede 00298
Mie Naclopalidade
0TO Data de Nascimento ! / Nsacionalidade Lugar Estado,
F §
8 x4 Inatrugio Estado Civil Data do Casamento
X
Nome do Conjuge
Data da Admissdo ! P | Cargo
- Salério Iniclal Cr$ Comissio Cr$___4 Sindicato
Hordrio de Trabalho as Horas com lnte:i'valo de, Horas para refeicgo e descanso
Carteira Ne SITUACAO MILITAR : ' ESTRANGEIRO Titulo
Profissional . Eleitotal
Serie n? Certificado de Alistamento n.* Certificado Modelo Ne
.Data ! / Certificado de Reservista n.* (;; Registro Geral N.®
Ne Categoria R M E Data chegada ao Brasil
Serie n.o° Carteira de Identidade n? : Naclonalidade do Cénjuge '
Expedida pelo 1
Data / / xP pe Tem filhos brasileiros Quauntos N.e
NO%do CPF Registro n.° Naturallzado em / / Cart. ldent. n® Zone
N.” do PASEP Consetho ' Data / / Exp. por Segdo
EM CA DE ACIDENTE AVISA
Opgdo em Residencia ' CASO ¢ VISAR
"
Retrataclo em . Sr.
Banco J Resid.
t
} Telefone Cidade
{ Registro no MTP S
. L]
ABSINATURA DO EMPREGADO
DISPENSADO DESPEDIU-SE ABONDONOU FALECEU
EM ! / EM ! { EM F / EM :

Nome




bl

(a4

|

FICHA DE RE(;;ISTRO DE EMPREGADO
}

METAMAT
+ — T L
NomeQAAQMi&_MMA_&ﬂ_BM.. Aa. Sexo Agencla
Pai _ - Nacfonalidade
Mae . Nacionalidade
ta de Nascl L1 / Nacionalidade t L. Estad
FOTO Data de Nascimento / . ugar stado 00 a%% .
8 x4 Instrucgio Estado Civil Data do Caszamento
x
Nome do Conjuge
Data da Admissao i / Cargo p
Salario Inicial Cr Comisséo Cri i Sindicato
Horério de Trabalho as Horas com 1ntélrvalo de Horas para refeicfio e descanso
1
3
Carteira N2 SITUACAC MILITAR ' ESTRANGEIRO Titulo
Profisslonal ! Eleitoral
Serie n?® Certificado de Allstamento n.* I: Certificado Modelo N2
Da / / Certificado de Reservista n.* { Registro Geral N.°2
Ne Categoria R M ! Data chegada ao Brasil
Serid n.o Carteira de Identidade n® . Naclonalidade do Conjuge
/ Expedida pelo '
Data —* / P ® u Tem filhos brasileiros Quantos Ne
tN°do CPF Registro n.° i; Naturslizado em / f Cart. Ident. n® Zona
N.* do PASEP Consetho Data / / Exp. por Secho
[« L]
Opcdo em Residencia j EM CASO DE ACIDENTE AVISAR
Retratacéo em ' i Sr.
Banco | Resid.
i Telefone Cidade
4 v
i Registro no MTP S
o,
] 3
ASSINATURA DO EMPREGADO ‘\ !
A !
]
DISPENSADO DESPEDIU-SE ABONDONOU ) FALECEU ™,
EM t i EM f ! BM i ! EM ! FEAN




s

J

P

(&4

FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADO

METAMAT
Agéncia
Nacionaiidade
Nacionalidade
FOTO Data de Nascimento L | Nacionslidade : Lugar, Estado
3% 4 Instrucéo Estado Civil ‘r Data do Casamento
Nome do Cobpjuge N
Data da Admissgo ! .y Cargo ey 1
Salaric Iniclal Cr$ Comissdo Cr} Sindicato
Horirlo de Trabalho . as . Horas com Intervalo de . Horas para refeicido e descanso
Carteira Ne SITUACAO MILITAR ) 4 ESTRANGEIRO Titulo
Protisaional \ Eleitoral
Série n® Certifi- ado de Alistamento n.° i Certificado Modelo, ‘N.°
|
Data / / Certiticado de Reservista n,® Reglatro Geral N.°
N2 Categoria RM ! Data chegada ao Brasil
o
Sérle n® Carteira de Identidede n.? i Nocionalidade do Cénjuge
Pat !
ata / Expedida pelo }3 Tem flihos brasileiros e Quantos No
N.° do CPF Regiatro n.° ) . Naturalizado em, / / Cart. Ident.n®____ ... Zon&, ..o
N2 do PASEP. oo Conselho . SRR [ 5 -1 7 / / EXp. por Sec¢lo______..____.
Opgdo em Residéncla ' EM ‘QASO DE ACIDENTE AVISAR
Retratacio em ' Sr.
Banco ! Resid.
. Telefone Cldade
: Registro no MTPS
L
lll
ASSINATURA DO EMPREGADO »
)
' DISPENSADO DESPEDIU-SE ABANDONOU }P‘ALECBU
em ! / em / / em / / em__w__{ !
k]




L R | B

(€4

!
FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADO

METAMAT
:';I,
*}
SXM&L_%.\\M&&.SGXO é_\:\m' Agéocia
Lt Nacionalidade
Naclonalidade g
FOTO Data de Wascimento /. _ ... {.....  Wacionslidade N Lugar Estado 00 29
dx4 Instrucio Batado Civil Data do Casamento
Nome do Cobjuge ..., .
Data da Admiaséo D ieeeninrns ! Cargo
Salirio Infcial Cr$ Comissao Cr§ Stndicato
Horéarfo de Trabalho . ae, . ... Horag com Jutervalo de ... __ Horas para refeicio e descanso
Carteira Ne SITUAGAQO MILITAR 1 ESTRANGEIRO Tituio
Profiesional ! Eleitoral
Série n?, Certifi ado de Alistemento n.° | Certificado Modelo ‘N.o
Dats 7 / Certiticado de Reservista p.? Registro Geral N.o
Ne . Categoria RM, Data chegada ao Brasil
Sérle n? Carteira de Identidade p.° Mocionalidade do Coénjuge
I
Data / Expedida pelo : Tem filhos brasitetros_______.____: Quantos N.o
i
N.2 do CPF._.... Regigtro o.? . Natursllzado em / / Cart. Ident.n® ... . _. Zona_
NO do PASEPR. oo eeeeeeeeeeessrameeen ] CONBEYNO e eeevere e nnaan Data / / EXp, por Secio
r ) EM CASO DE ACIDENTE AVISAR
Op¢do em Residéncia e .
Retratagio em ' Sr.
L
Banto, a Resid.
[ Telefone Cidade
' / Registro no MTPS
1
ASSINATURA DO EMPREGADO " u
DISPENSADO DESPEDIU-SE ABANDONOU '%'-‘A'LECEU
em / em / / em / / em___ 4./ /
1

- il




uoi
K&l coneannnn MM[IGIIUSSEHSE DE MINERACHO

TAMAT
RECIBO DE FERIAS
Sr.(s) __ ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA Lotag&o Diretnria Adm. & Finangeir

-7 01 03 88 o1 11
iigfertodo Aquisitivo ) Perfodo de Gozo — /83
K 01, 03 , 89 30, 11 4 eg
i h
: Salério; ;3 o ¢ N Cz8_966,3) Remunerag¢io p/ Fériasy Cz8  1.288,24

SCooexxiGontidc ¥ cze_322,10
DOERXIXXXBXEIRXNRC2$_1.288, 24

P PN

DEMONSTRATIVO
. ;\%é;?alor das Férias N Cz8]1.288 24 . O[‘[égatﬁ-/\/\ ¢ A MM o O(/
r TIAPAS N Cz8__115,90 _ ( Lond, /b
"LRRF Cz# ‘ //@— O = Y ’/, 77
N Cz$

¢ Valor Liquido N Cz$_1.172,34 |
' I{ecebt da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO - METAMAT a importancia de

; ﬁm 1.172,34 (_hum mil, cento e setents e dois cruzedes novas = tpinta e

gqyatro centauna)XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX"L“";;;;;

[ conforme demonstrativo acima, corregpondente a 30 dias de férias.

Para clareza, lirmo o presents na forma da lei.

Cuiabd-MT, 28 de Dutubro de 19-89

&mnatum do Emprogudo



B compantin MATOGROSSENSE DE MINERACAD

METAMAT .
RECIBO DE FERIAS
Sr. (a) ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA Lotac&o_Divetnrim Adm, & Financeipy
1) 03 a8 s 1)1 1
‘Periodo Aquisitivo /— / Periodo de Gozo - / 1 /.83
oo , 03 , 8 R -
Saldrio 1/3 8.F. N Cz$_966,31 Remunesacéio p/ Férlasm‘gzs 1.288,24
CRRNRSGOCOOMMX N Cz8_322,10 :
TODAMXIXEXBXRXNXCZS_ 1,288,214

L -

DEMONSTRATIVO © .
Valor das Férias N Cz81.288,24 |

IAPAS N Cz$ 115,90
IRRF Cz8 \
Cz# B

Valor Liquido N Czs_1.172,34
Recebi da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACGAO - METAMAT a importincia de

zZ8_3 . 172 34 (_bum mil, cent
R,

PR Sl P WL LY LWV VY. V. PV,

conforme demonstrativo acima, correspondente a_33  dias de férias.
Para clareza, !irmo o presente na forma da lei. -

Cuiab4a-MT, 28 de_ Sutubra de 19_89

el W O e

Assinatura do Empregado




r MCOMPHHHIH MATOGROSSENSE DE MINERACAD

METAMAT
REfCIBO DE FERIAS
Sr. (a) Lotagdo__p . a F,
Periodo Aquisitivo oL / 03 /89 Perfodo de Gozo 01— —30—/-90—
0L , 03 /90 30 ; 10 ;90
Salério Czs 27.384. 16 Remuneracéo p/ Férias Cz8
gomisﬁégféiééﬁt:f' Cz8 9. 128 as
TOTAL Cz$

DEMONSTRATIVO

ifalor das Iérias Cz$

Conforme folha de pagamento do més de

IAPAS Cz$

IRRF Cz8$ Outubro/20.

: Cz8
: ‘Valor Liquido Cz8
_; i,’f;.Ii’ecebi da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGCAO - METAMAT a importincia de
AT (
: c-'ontorme demonstrativo acima, correspondente a dias de lériae.

Para clareza, Iirmo o presenfe na forma da lei.

¢ .."2 Cuiabd -MT, de de 19

it

Assinatura do Empregado



COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAD

METAMAT

RECIBO DE FERIAS

Sr.(a) _ Zenaide Augusta Rondon de Arruda Lotagfo__ DAF
0l , 03 ;85 0l ;07 ;s 86
Periodo Aquisitivo Periodo de Gozo
0l , 03 ,86 30 /07 86
Salério crs 1.210,50 Remunerac¢io p/ Férias Cr$___1.210,50
Comissfio / Gratif. Cr$
- TOTAL crs 1.210,50

DEMONSTRATIVO

Volor das Férias Cr# 1,210,50

‘ 1APAS crg___102,89

‘ IRRF Cr$ -

| Cr# -

| Valor Liquido Crg_1.107,61
Recebi da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO - METAMAT a importncia
crg 1+107,61 (_Hum mil cento e sete cruzados e sessenta e um cent
vos

conforme demonstrativo acima, correspondente 230 dias de lérias.

Para clareza, [irmo o presente na forma da lei.

\Q/b Cuisbs,_ 30 go_ _ Junho de 1986

‘ L)
[ Mario Antunes de Almeida Filhe

Direter Administrallvo e Financeuc /’%

Assinatura do En.)pnga'do
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EEC compantin MATOGROSSENSE DE MINERACAO

METAMAT
RECIBO DE FERIAS

Sr. (a) _ZENAIDE AUGUSTA RORDOR ARRUDA Lotac8o__ Birs Adm.

Perfodo Aquisitivo [ —0—/—03-/€2—  Porfodo de Gozo -—Qg—l‘——m—-/ —88__
o /o3 /88 44 | e

Sal4rio N Cz8_22.615,45 Remuneraciio p/ Férjas Cz8$ 5 rvn'r;'\

Comissfio/Gratif. Cz$

TOTAL Ca$__23,615,45 ,

. DEMONSTRATIVO _
. Valor das Férias  Cz$__ 15.077,00 § Conty ASH/ASPEUAT Cb 311,13

iarpas Oz8_ a3 g 0n Conve Dentista Cz$ 400,70
IRRF Cz8 Desccnto A5 Cz$ 34825,00
~Adiantemento-Sel. C7% 3,000,000 Unimed Cz8  1.053,00
Valor Liquido Czs$ h
_ Recebi da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO - METAMAT a importancia de
- Cz8__g 130.04 (

. ® Culabd-MT, 24 de_ torco ! deto gn _

ey
“




ESQ covpannin MATOGROSSENSE DE MINERAGAD

METAMAT
RECIBO DE FERIAS
Sr.(a) ZERATDE AUDGISTA DOXDOY DE ARRIOA Lotacdo
a o3 , 8 a ;o ;8
(s / / / /
- Perfodo de G
. Periodo Aquisitivo | o1 ) 03 ; 87 erfodo de Gozo v, 09 87
Saléario Cr# 9.7y 72 Remunera¢fo p/ Férias Cr# Q77,72
Comissfic / Gratit.  Cr$_
TOTAL Cr$ BT, 72

DEMONSTRATIVO

Volor das Férias Cr# D771, 72

JAPAS Crs 857,42

IR an1axT, SAL, Cr$ £00,00

ASH/ASPEMAY Crs 444,63

Valor Liquido Crs 8,063,68

Recebf da COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO - METAMAT a importincia de
O 8.060,68 (OL10 NIL, SESSENTA NOVE CRUZADOS § SESSEXTA OIT0 CENTAVOE)

conforme demonstrativo acima, correspondente a 3» dias de lérias.

Para clarezs, firmo o presente na forma da lei.

P
Beneds, Cuiaba, A de = o =
. rn; ,:i? i..'s‘mff Gabrigj
SR 2vs Fingnestn Z ’ :
."‘—— .

Agsinaturs dodimpre
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‘

Dr. Luiz Eugenic Cervellini - CRM 1475 CLINICA DE NEUROLOGIA

ATESTADO

e T ————— -

———— g - .

Atesto para os devidos fins que A Srs=.

ZENAIDE AUGUSTA R.ARRUDA esteve em meu consultorioc e

assim impossibilitado(a) de comparecer ao trabalho no dia

[ R ———

N e

de hoije
T e it a e Rmgaer - 4 @ B . A, e . T ue - ) N -‘-. - n
Cuiabd~-MT, 27 £ hio de 1994
Dr. Luiz Bugenio Ceyvellini
CRM 1475
tRua: Estevao de Mendonca, 542 Bairro: Goiabeiras
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mEUMI’MHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO

METAMAT

AVISO DE FERIAS

Alo)
.... ZENAIDE A, RONDON ARRUDA
Sr. (@)

Tendo V, Sa. completado em 01 / 03/ 91 o periodo aquisitive de férias
iniciadas em 01 /03 | 90 , 12 meses, vimos. nos termos da artigo 135 da CL T, comunicar-

lhe que devers sair em férias no dio® /7 07 ¢ 9 para retornar o trabalho no
dio30 / 07/ 91

A importancia correspondente &s férias o, se for o caso, ao abono pecu-
nigrio, encontra-se na Tesouraria @ poderd ser recebida no dia / /
6 JUNTAMENTE COM A FOLHA DO ¥ES DE JURHO/O1.

Solicitamos, outrossim, apresentar a sua Carteira de Trabalho ao Segdo de

Pessoal para as anotacdes necessérias.

P 0dFigf

't Jlo:69
Toan, o't
Recebi a 1.0 via deste aviso

o, % _o GY. P99 63




METAMAT

-

Companhia Matogrossense de Mineracéo

RECIBO FERIAS

» v =
Perfodo Aquisitivoy 01/ 03 /9o Periodo Gozoy 0% / ©7 | 9
o /o3 /a S LA

CALCULO DA REMUNERAGCAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS

Faltas 1;5;) Justificadas : Salario -Base: 54+083,02
1/3 &, ferias ] 18,027,067

Rem.p/Férias: ____72+110,09

DEMONSTRATIVO
: Desc. INSS : _7.211,07
Acresc. 1/3 : .. LR.R F.:
Total da Remuneragio Total Desc. : ___7.213.,0"7
Liquido a Receber T bh.099,02
( soscents ¢ quatro nil, aitooenfos e noventsa o OOVe CrUZOLEGs ¢ sessenta e -

dois centavon XXAXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXAXXXXXXXXXAXXXKXXXXXXXZRXXAXXXX)

Recebida Companhia Matogrossense de Mineracao METAMATY, aimportincia
liquida de Cr§ {

) conforme demonstrativo acima,

bl
referente a__ 30(trinta) dias de FERIAS.

Cuiaba-MT., 28 de Junho deld 91 .

[




" -
m COMPANHIA MATOGROSSEMSE DE MINERACAO

METAMAT

AVISO DE FERIAS

Afo) )
85 () ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

Tendo V, Sa. completado em 01[ 03/ 90o periodo aquisitive de férias

iniciadas em_ > / 931 89 , 12 mases, vimos. nos termos da artige 135 da CL T, comunicar-

lhe que deverd sair em férias no dia 0, 1§ g);:vcxrc: retornar ao frabalhe no

diq 30 /10 / 20

A importancia correspondente as férias e, se for o caso, ao abono pecu-

niGrio, encontra-se na Tesouraria e poderd ser recebida no dia / /
JUNTAMENTE COM A FOLHA DO MES DE SETEMBRO/90.

. Solicitamos, outrossim, apresentar a sua Carteira de Trabalho oo Segdo de
Pessoal para as dnotagdes necessarios.

(recsr = 27.389 %6
75 < 912505

ﬂ’Q - 3. 612 24
Recebi a 1.a via deste aviso M F_,C/(/) W

o1 09 90

Assinatura do Empregade
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(:(; Companhia Matogrossense de Mineragao
METAMAT METAMAT

RECIBO FERIAS

Nome do Empregado: ZENAIDE  AUGUSTA RONDON ARRUDA

CIPS n® Série: Lotagao:
Periodo Aquisitivo: 0%/ 03 | 95 Periodo Gozo: ol /o0& [ 26
. 01 I03 196 ;_2'0/0?/?6

Calculo da Remuneragao Base para Pagamento de Férias

Faltas ndo Justificadas : ,_ SalarioZ§Base: 359,30
A.T.Servico 79,05
Rem. p/Férias: 438,35
Demonstrativo
Férias 438,35 Desc. INSS : 48,22
Acresc. 1/3 T 446,11 . R.R F.
Total da Remuneragdo: 584 ,46 Total Desc.: 48,22
Liquido a Receber : 536,24
{ —
)
Recebi da Companhia Matogrossense de Minerag¢ao METAMAT, 2
importancia ]iquido de Cr$ 536,24 ( Quinhentos é& trinta e seis
feais e vinte e quatro centavos . ) conforme demonstrativo
acima, referente a 30. dias de FERIAS.
Cuiabé-MT.,_09d de__Ow )%, de 1996
Empregado




m Companhia Matogrossense de Mineragao

METAMAT

AVISO DE FERIAS

Alo)
ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA
_._.—n—‘-—-_—-_.__ - .

Seday__

o periodo aquisitivo de férias

Tendo V. Se. completado em_01 J03 /95
s, NOS termos do artigo 135 da CLT, comunicar-lhe
, -

s —

/ 03/ 96 , 12 meses, vimo

/ | P

m Férias no dia

iniciadas em _O1
ara retornar ao trabalho no dia {

que deverd sair €

A importdncia correspondente as {erias e, se for o ceso, A abono pecunis-
encontra-se na lesouraria ¢ poderd ser recebido no dia ! { .

rio,

Solicitamos, outrossim, spresentar a sud Carteira de Trabalho & Secdo de Pes-

soal para as anotagoes necessarias.

o em Folha de Pagamento do

R
»

) oBS: O valor das Forias sera creditad

e abyil de 1996.

mes d

Recebi a 12 via deste aviso

o1 f 04 [ 96

/ 4
il A
- o A WA

|




8

mﬁﬂm‘ﬂlﬂlﬂ MATOGROSSENSE DE MINERACAHO

METAMAT ¢

AVISO DE FERIAS

Alo)
@ Sr- (c)__ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA

Tendo V, Sa. completade em 01/ 03 / 95 o periodo oquisitivo de Férias
iniciadas em 91 7 03 94 19 meses, vimos. nos termos da artigo 135 da CL T, comunicar-

lhe que devera sair em férias no dio 02 / 0L/ 96 para retornor go trabalho no

A importancia correspondente s férias e, se for o caso, ao cbono pecu-

nidrio, encontra-se na Tesouraria @ poderd ser recebido no dia / /

q Solicitamos, outrossim, apresentar a sva Carteira de Trabalho co Secdo de
Pessoal para as anotacdes necessarias.

0BS: 0 walor das ¥Ferias sera creditado em Folha de Pagamen

to do mes de outubro/95

Recebi a 1.a via deste aviso

01; 11; 95

Assinotura do Empregado
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ANA\S

METAMAT

Companhia Matogrossense de Mineracéo

RECIBO FERIAS

Nome do Empregado;_ ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA
CIPS n° Série: Lotacao:
Periodo Aquisitivo: 01 [ 03 [ 94 Perfodo Gozo: 02 [/ 01 [ 96

01 / 03 /7 95 - 31 [ 01 [ 96

CALCULO DA REMUNERAGAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS

Faltas ndo Justificadas ; Salario Base: 359,30
Ad.T.Servigo 71,86

Rem. p/Férias: 431,16

DEMONSTRATIVO
FER IAS . 431,16 Desc. INSS : 47,43
Acresc. 1/3 s 143,72 ILR.R F:
Total da Remuneracéo 57488 Total Desc. : 47,43,
Liquido a Receber T 527,45
(
)
Recebida Companhia Matogrossense de Mineracao METAMAT, aimportincia
liguida de Cr$ 527,45 {_Quinhento e vinte sete reais e quares
tae cinco centavos ) conforme demonstrativo acima,
referente a 30 dias de FERIAS.
Cuiaba-MT., 19 de___dezenhra de 1995
/B Vo B4

e At 4 T ——— -
R T T R Y m— R ——
b - « g —

i 2

Em pregado

ri
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‘cLiNICA DE NEUROLOGIA
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Formado psia Unlversidade de Sao Paulo
Neurolngia e Neurocirurgia
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Q-q/vwoﬁ-ho FP—‘JM.‘)" Q"Mh (>

‘k;\,.m Ol | A OF?/J;O‘)/?&_ A ~ Ao -
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Consultério: Rua Estevio de Mendonga, 542 - Fone: 322.0271 - CUIABA -MT
Residéncia: Fone: 311.7497
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H

mpanhia Matogrossense de Mineracéo

METANAT

RECIBO FERIAS

CIPS n° Série; Lotacao:
Periodo Aquisitivo:_01 _/ 03 [ 92 Perfodo Gozo: 19 _. | 07.}.__.93
01 / 03 / 93 c 17 108 [ 93

s J.‘n

CALCULO DA REMUNERACAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS

Faltas ndo Justificadas : Salédrio Base: 12.431.011,99
Ad.T.Serv. . 1.988.961,92 e
Rem. p/Férias:
DEMONSTRATIVO
\ Ferias : Desc. INSS : _1.730.376,87
Acresc. 1/3 : 4.806.657,97 I RR.R F.:

Total da Remuneracfio : 14.419.973,91 Total Desc, : _1.730.376,87
Liquido a Receber - 12.689.597,04 ‘

® (
L )

Recebi da Companhia Matogrossense de Mineracdo METAMAT, aimportancia

liquidade Cr$_12.689.597,04 (Doze milhoes. seiscentos e oitenta.e nove mil,
quinhentos e noventa e sete cruzeifos e quatro )%We) demonstrativo acima,

..'-‘-”l-v

referente 2a . 30~ dias de FERIAS.

30

Cuisb4-MT., 16 de Julho

E %— mpregado




&

mtﬂﬂﬂlﬂlﬂ MATOGROSSENSE DE MINERACAU

METAMAT

AVISO DE FERIAS

C Alo)
Sr. ( CI) ZERAYDE AUGUSTA RONDON ARRUDA

Tendo V, Sa. completado em gy 7/ 03 /93 o periodo aquisitivo de férias
iniciadas em g1 / 03 /g2 , 12 meses, vimos. nos termos do artigo 135 da CL T, comunicar-
the que devera sair em férias no dic 19 /07 /1 93 para retornar ao trobalho no
dio_ 37/>08):95 .

H

A importancia correspondente as férias e, se for o caso, ao abono pecu-

niario, encontra~se na Tesouraric @ podera ser recebida no dia / /
Juntamente ¢om a Folha de Pagamento.

Solicitamos, outrossim, apresentar a sua Carteira de Trabalho wo Se¢do de
Pessoal para as anotacdes necessarias.
OBS: Gozou o 19 periodo de Férias, de 21/12/92 a 04/01/93.

Recebi ¢ 1.a via deste aviso

——




()(; Companhia Matogrossense de Mineragao
METAMAT METAMAT

RECIBO FERIAS

Nome do Empregado: ZENATDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA

CIPS n° Série: L.otacio:

Periodo Aquisitivo:or /03 | 93 Periodo Gozo:_23 /[ 02 [ 95
101 { 03 [ 94 24 [/ 03 [ 95

Calculo da Remuneracio Base para Pagamento de Férias

Faltas ndao Justificadas : Salario Base: 359,30
AD, DE. T SERV : 64,67 :

Rem. p[Férias: __ 432,97
Demonstrativo
FERIAS : 432,97 Desc. INSS: 42,40
Acresc. 1/3 : 141,32 . R. R. F. :
Total da Remuneragio: 565429 Total Desc. : 42,40
Liquido a Receber T =822 89
(

Recebi da Companhia Matogrossense de Minera¢io METAMAT, a

importancia liquido de Cr$___ 522,89 (__Quinhebtos e vinte e dois reais-
EABERFEFERAFREERNREREER TN R
g oitenta e nove centavos } conforme demonstrativo

acima, referente a 30 dias de FERIAS.

Cuiabd~-MT,, de de 19

;:%&L

Empregado




COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACA®

METAMAT

\.‘,
i

“"&WAV‘ISO DE FERIAS

oy
.,

2 Ao)

" SroCa)____ zrualDF AUGISTA RONDON DF ARRU DA%

£

Tendo V, Sa. completado emp) [fo3 / 94 o periodo aquisitivo de férias

iniciadas em_pny / 03 | 93 , 12 meses, vimos. nos fermos da artigo 135 da CL T, comunicor-
the que devera sair em férias né dio_23/_02/ 95 para retornar ao trobolho no
die2s /._n3/_95. ‘

A importéncia correspondente as férias o, se for o caso, ao abono pecu-

niGrio, encontra-se na Tesouraria @ podera ser recebids no dia / / .

Solicitamos, outrossim, apresentar a sua Carteira de Trabalho go Segdo de

Pessoal pare as anotacbes necessarias.

¢

Recebi a 1.a vio deste aviso 4

25 /.01./.%95

— il .

Assinatura do Empregado




K259  oWPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO
METAMAT

MEMORANDG SN¢/93
Em, 07 de julho de 1993

DA: FUNCIONARIA ZENAIDE A.RONDON ARRUDA
AO: CHEFE DO DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

Vimos com o presente, solicitar a V.S2., autori-

zar minhas Férias Regulamentares, periodo aquisitivo 92/

93, para ser gosada no periodo de 15/07 aﬁﬂ@"OiVQB,comU_ R
retorno previsto para o dia 10/08/93, uma vez que te
nho 05 (cinco) dias para ser descontado.
~
Atencigpsamente,

9 il

ZENAIDE A.RONDON ARRUDA




METAMAT ‘
ANEXO AO PROTOCOLO QFICIAL Ne DE

PARTE INTERESSADA Zenaide A.Rondon Arruda

MEMO N9 é/N 06/07/93

Y r

1§ T

T

T R - e s

ASSUNTO Solicita férias regulamentares, a partir de 15/07/93

DESPACHOS E INFORMAGOES

_;67‘~Aﬂvaa§‘ «ééfi:éié. _}325:;“70'7

—-r-r-i.-h'-w’74-

i rme i e . m—El A 24 AR

sfo do Dof




(}(} COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO
METAMAT
MEMORANDO S/N@/94
Em, 29 de dezembro de 1994
!i AQ. CHEFE DO DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

DA: FUNCIONARIA ZENAIDE A.RONDON ARRUDA

Com o presente, solicito a V.S%., a liberacdo de minhas Férias
Regulamentares periodo aquisitivo 1993/1994, para serem usufrui
das no més de janeiro .

Atenciosamente.




P,

an -

| V(N L%
| AA N

METAMAT

ANEXO AO PROTOCOLO OFICIALN2 _Memo s/ne/94 pg _29 de dezembro /94

PARTE INTERESSADA _ Func.Zenaide Arruda

ASSUNTO ici i ulamentare

DESPAdHOS EINFORMAGOES

e ke =

‘1‘!"’

W Wy W
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Companhia Matogrossense de Mineracéo

METAMAT

| RECIBO FERIAS

Nome do Empregado; ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA .

CIPS n® Série;

Lotacdo:

Periodo Aquisitivo: 01/ 03 [ 91

Perfodo Gozo:

: 0% / 03 / 92

gL /o8 ]| 92
32 | g8 | 92

/_‘\‘

. CALCULO DA REMUNERACAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS
Faltas nf3o Justificadas : Salario Base: 465.217,00
Ad.T.Serv, 65,130,338 :

Rem. p/Férias: 530.347,38

DEMONSTRATIVO
FERIAS 1 53G.347,38 Desc. INSS :
Acresc. 1/3 1 176.782,46 I. R.R.F, :

-
-

Total Desec. :

Total da Remuneragao : 707,129,84
Liquido a Receber :

L (

)
Recebida Companhia Matogrossense de Mineracao MEYAMAT, aimportincia
liquida de Cr$ {
) conforme demonstrativo acima,
referente a 37 dias de FERIAS.

08S: 0 1¢ periedo de gozo de 23/12/91 a 05/01/92.

Cuiab4-MT., de de 19

__.___a’zmggw ..... -




s N pasts 1

mﬁﬂm’“ﬂll MATOGROSSENSE DE MINERACAO

METAMAT

AVISO DE FERIAS

Alo)

i R ARRUDA .
@ S:. (o) ZENAIDE AUCUSTA RONDON ARRU

@

Tendo V, Sa. completado em 01 03 / 92 ¢ pariodo aquisitivo de férias
iniciadas em 01 /03 | %1 19 meses, vimos. nos termos da artigo 135 da CL T, comunicar-

lhe que deverd sair em férios no dia 01 / 08 92, para retornar ac trebolho no
dia 17 / ;8 /92

A importancia correspondente as férias e, se for o cdso, ao abono pecu-
nidrio, encontra-se na Tesouraria e poderd ser recebida no dig / /

Solicitamos, outrossim, opresentar a sua Carteira de Trabolho ao Ségae de
Passoal para as anotacdes necessérics.

0BS: D 19 periodo de gozo de 23/12/91 a 05/01/92.

Recebi a 1.0 via deste aviso

30 /06 /92

Assinatura do Empregado




WA LN
ANA XA COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACﬂO

METAMAT

DE : Zenaide Augusta Rondon Arruda
‘ A0 : Chefe do Pepartamente Administrativo

Yenhe por mele deste, solicitar a Y. S@
- autorizag¢do para gezar as minhas f&rias, a que fage jUs, referen-
te ag periodo 91/92, a partir d¢o dia 19 de agosto 1,992,

Atenc Tesamente

7arlf W
S OV

ZENAIPE AUGUSTA RONPOX ARRURA

DA




» v

K conrnnnin warosrossense e mineragho ™ S5

METAMAT ‘\“ 4

AVISO DE FERIAS

Alo)

ZENAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA
@ Sr (o)

Tendo V. Sa. completado em Ol / 03 / 92 o periodo aquisitivo de férias
iniciades em_ 01/ _03 | 01, 12 meses, vimos. nos termos da artigo 135 da CL T, comunicar-

lhe que deverd sair em férias no dio 23 412 491 orq retornar oo trobalhe no
dig 05 /01 /_ 92

A importancia correspondente as férias o, se for o caso, ao abono pecu-
nidrio, encontra-se na Tesouraria @ poderd ser recebida no dia 20y 12y 9

@ Solicitamos, outrossim, apresentar a sva Carteira de Trabalho oo Segde de
Pessoal para os anotagdes necessarias.

ACORDO COLETIVO DE FERIAS,FORTARIA Ne 042/§1. . // :) ,7 2(}’33 l/ /

y2. Y3 PO

o

Recebi o 1.a via deste aviso

23 111 ; 9l

Assinatuie’ do Empregado




7 COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO

METAMAT
;
: . 't‘ e
L ‘ AMISO DE FERIAS ‘ ~
] - b \‘r} :3'-;“1“"1‘?) ”J"{J ‘:.?"'
. L . ST > ST RN
E A " ¥ ;’r‘
i ﬁ(_u)‘ . 1 '
| g Sr'.'(?l) Zepaide Augusta Rondon de Arruda 3" — .
¢ = « ‘ o ‘ Y.
"'.-. .,‘?" < - . -. .;f, . e 'T ... 4 e . FrR e At ow
.. Te o l‘andn Ve sa. cdup’ln‘tadn m 01/ 03: / 86 © pard.do nquisiti
vo- :la fﬁrlas tniciades m oL/, 03 BS ‘IZ” mua,.vimah &ua“:tamr\dn,' arti
Ve ™ - .
R p 35‘ ﬂi I: i 1‘ mmicnr-lhe ﬁnura 1r n ferins au 17
I A ;,,3, 2135 B°C L T, commicar-lhe qué L n tte. 61707736
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RECIBO DE ABONO DE FERIAS

-

SR.(A) ZERAIDE AUGUSTA RONDON ARRUDA DEpTe ' Administrative

ABONO...--............-Cz$ 7‘538’50

] moco.-oaoCZ$

TOTAL s s esennennnn. v Cop 7+536,80

RECERT DE CIA METOGROBSENSE DE MINERAGRO « METAMAT '

A IMPORTANCIA DE CZ$ 7+538,50 (Sete Mil, Quinhentos ¢ Trints o Oito Cruzedes
¢ Cinguenta CQﬂtl?Bl)axoxo!03.2380‘tlbK-Xa808030802ux1303031llxtl’iélclolo‘.

REFERENTE AO ABONO PECUNIARIO CORRESPONDENTE AQ PERTODD AQUISITIVO '
pe Ol pp Marge pE1B7 A O g Nme pe 1988
NOS. TERWOS DO ARTIGO 143,§ 12, DA CLT ( REDAGRO DADA PELO DICRETO-}LL N°t.151

/77), BQUIVALENTE A 10 pias.

i, PR
PARA- MAIOR CLAREZA, TIRMO O PRESENTE NA FORMA DA LEI.

-

_Culabi~3T , 24 DF Marge _ DE 198§

-~ ASSINATURA DO EMPR‘éGADo s
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a4 COMPRNHIR MATOGROSSENSE D mnfnncnn

METAHAT

AVISO DE FERIAS

A(o) - ‘
Sr,(a)mnmummm Lo -

Tendo V.'_S‘;. completado em m_/_ga/_m o periodo aquisiti
. vo de ferias iniciadas em @ /083 /87, 12 meses, vimos, nos termos dq artigo
135 da CLT, comunicar-lhe. que devera sair em féri&'l's no dia g_/_g_/_g para

retornap ao trabalho no dia’ 30/09 /87 .
A importancia correaponde.rite as ferias e, se for o caso
’ - . -l .
ac abono pecuniario, encontra-se na Tesouraria e podera ser recebido no dia
28 j00 /87 .
— —— .
Solicitamos, outmssim, apresentar a sua Carteirgide Tra
. s
» -” N
balho na Secg,ao de Pessoal para as anotag:oe? necessarias.
1) | .

Recebi a 12 via deste aviﬁo
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Assinatura do einpregado
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Tendo V. SE. cumpletadn em 91 / 03/ 39 0. ﬂeridu aquiaiti

va de i’erias 1niciadas B Dl / 03 / éa ’ 12 meses, vimos. nua termos do arti

{ _“X*IJS daCLT, comunicar-lhe gque devera salr en rerias no dia 91 71 489

para retornar ao trabalho ao dia ol 712/ 89 . 1 | '

t

! A importancia carrespondante aa rerias awse for g caso, :Tn mi
abono pecuniﬁriﬂ, encontra-ge na Teanuraria e padera ser recebida no . dia
‘ ) 1 ' 1

28/ 10/ 89. S Cor

e |

Solicitamos, ocutrossim, apresentar a sua CBrtairal de Traba= ' 1
A - - poo
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lho 8o Segan de Pessoal para as anotagdes necessariasg. o

a . . i

Recebi 3 18 via degte aviso
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resinatura do empregada




WA

Companhia Malogrossense de Mineracdo - METAMAT [ ..

233/88
METAMAT
CAPA DE PROCESSO
————— Interessado :
ZENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA
——————Assunto
soLICITAGRE (Faz)
Movimento y
Data Orgdo Rubrica Data Orgido Rubrica
0.03.88] ass.AQm.
F=yy
Ajuntade
Ntmero e Ano do Data da Nome do Interessado . Observagies
Processo Juntado Juntada
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" EEZE COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAGAO

METAMAT Ay Jurumirim, 2070 - Bairro Planalto - CEP 78000 - Cuiabs - MT
Declaracis de Rendimentos

Declaramos para fins de CADASTRU

ZENAYOE AUGLUSTA RONDION O5 ARRUDA

que

portador da Carteh:a de Trabalho e Previdencia Social n2 =0.578

gérie 285

é empregado desta empresa conforme registro n? 00298
dmitido em _ 02 s 03 ; @8 ¢ atualmente exerce a fungio de 818LI0TECARIA
L

com o8 seguintes vencimentos e descontos mensais: i ~
VENCIMENTOS
Saldrio N cze_ 252,08
°  Gratificacao Cz$
Gmlario Femilia cCzs 4,70 -
Cz8
Cz$
Total BrutoNGz4256;66
DESCONTOS
. ILN.P.S Nczg 22,69
[ LRRF Cz#
Cz$
Cz$
Cz$

Total de DescontodNCz822,63

Total LiquidoNCzs234,07?
duzentos & trinta @ quatro cruzeros noves s sets CeRtAVORXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxgxxmxxxxxxxxxxxxmnxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxf

Cuiaba-MT_16  de Junho de 1989

SECAG/OH PESsOAL
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&m (OMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERACAO

METAMAT
MEMORANDO S/N2_ 12,02,88
METAMAT
Protocolo N° @35 / -
Processo N° 9\53 8"3
BO ASSESSOR ADMINISTRATIVO pata 400 D3, 02
‘ DE 2ENAIDE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA e Comunicasho ,
Vv

Pelo presente,sclicité de V,.S2,,concessdo de mi-

nhas férias,a partir do dia 12/04/88,assim como a conversido de

.

i1/3 das mesmas,em Abono Pecunidrio,correspondente ao periodo *
aquisitive de 01/03/8%.a 12/03/88.
Ooutrossim .informamos que além da atividade de Bi
bliotecaria nos foi confiéée a desmpenhar.estamos exercendo a
‘i fungdo de telefonista desta empresa no horédrio das 8:00 .~ .as
12:00 horas.

Contando com a aguiescencia de V.S%, agradego.

. Atenciosamente
o
N A

ZENAIDE A.RONDON DE ARRUDA
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ANEXO A0 PROTOCOLO OFICIAL No_...233/88 DE __ 10.03.88 ... -,
PARTE INTERESSADA _ _ZENAIQE AUGUSTA RONDON DE ARRUDA e y

ASSUNTO SOLICITACAG (FAZ)

DESPACHOS E INFORMAGCOES
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