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TA,  • ESTADO DE MAY DROSso ' 

RRCRETARIA DE SEGURANÇA PORSICA.
INSTITUTO DE IDENTIF4cAVio " 

DEGISTRO GER.111 ., 

. NOME EDUARD() 

Itbro-1 964 
A I.:4;467446-

tembro-1 980 

DIRETOR _ 



%.• • V ••• wove. 

MÃE: jOSEFA NASCIMENTO DO AmARAL 

>•••••••DATA N A TURA LIDADE 

ISOEZIA i0NOONOPUL15 
DISPENSADO DO SERVIÇO MILITAR INICIAL EM 1 9:83 

I 

!on .' TEN. : 1D0 INCLUIDO NO E CEss0 

DO CONTINGENTE 

3%. 

PIT 

•-•1..4,4ksio 
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MINISTERIO DO EXERCITO 
DIRETORIA DE SERVIÇO MILITAR 

CERTIFICADO DE DISPENSA 
DE INCORPORAÇÃO 

30 CSM 
RA 30-045-2001SO-0 

"-NONE 

EpUARPO JOSE ( IL DO AMARAL 

EM CASO DE CONVOCAÇÃO DEVE APRESENTAR-SE IMEDIATAMENTE 

I t 



o 

--0 Examinado em / / Exa o V Ff
Váli até I I Válido ate_____/ ./ 

.. .1 MEDICO 

IRM.ianalswaa_c / -hu fio—ste—CIsfrett minado em / 
validdea§a0de 0. hon,k,wola_ Válido até /' / 

MEDICO mEDiCo 

0 portador desta carteira, foi considerado apto sob o ponto de vista 
médico, para o exercido da ocupapilo declarada, nit) ten.cfo sido -verifl-
cada nenhuma doença infecto-contagiosa e foi vacinado contra variola• 

A Autoridade Sanitária em sum visitas, poderá exigir a apresentaçA3 
desta Carteira, a qual d •verá permanecer no estabelecimento 

Esta Carteira deterá ser revalioada, anualmente no maximo ate 10 dias 
após o vencimento da data de revalldade da mesma. 



ESTADO DE MATO GROSSO 

FUNIZtO DE SAÚDE DO 

EAT DE MATO GROSSO 

CARTEIRA DE SAÚDE If 4.  326 220 

uardo  Jose Gil do .Ananral 

Natural  RondonopOlis M.T.

Filiaçfto Der-rrilraldo  Amar 

e.106 N. Anaaral 
Data 



AM. 
S 

• 

Nato 

TITULO ELEITORAL 

Grogim 
cliacumscRiçÃo 

.... It iquira 
MUNICIPIO OU DISTRITO 

NOME Euard,o José GiL do r " 
„ 

.... , . 

6 

smicaayX•ii• • ''''''' •-• 

SCIMMINTO • . . 

4. ø Lnta Av Cu.jab4n.-9 )4,
PRor!siao 

VOTA NA.. 284 

TO 44,1! " 

' 
EM 

T. S. E. - TITULO MOD. 4 

"IX 

RCSIDÊNCIA 

..c Vigesima Oitava -- -. 

k 

- ASS' URA DO SLSITOR 

7 

-144.41),T 
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IEREfkl3E7P 
/ 19 Ukt slzSEPZIN 4:1" ' 

466*HA . 
:As it,ts • IOW 

ESID I 09° 

.0EaS5ILL.. irtRA 

r 
VOTOU: 

.! 19 Em / / 19  Em   119 

" 

RUBRICA DO DIESIII;Effi* , • ,,ItIceR i6i 110 

.. / 

RUBRICA DO P 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em / .

It 
RUBRICA DO PRESIDENTE 

ESIDENTE RUBRICA DO PRESIDENTE 

R RICA DO PRESIDENTE 



TITULO ELEITOR 
If. 

Nato Graes4 
CIRCUNSCRIÇÂO 

( . Itiquira 

A ° \ NOME 

1 .0ütk 

Rondonopolis  -  Caaado_ ............ _ 

1)ernivaldo Gil_da_Amaral. e .. Jossfa_Nasoimsnto do_Amaral 
FILIAÇX 

AT, ..... 572-Itiquira Mato  Grasso-

a f 

tik • 

pow z -0 
N.° 

INSCRIÇÃO 

 11.P ZONA 

..C.ome.rc.i.an.te 
PROPISSA0 

VOTA NA 2.8 4-

04t49-1_ 
Em  P)Vt/Cf

T. S. E. - moo. a 

MUNICIPIO OU DISTRITO 

Eduardo Jasg Gil .do Amaral 

NATURALIDADE 

RESID&NCIA 

ESTADO CIVIL 

Vigessima Oitava  ) sEcqAo 

ASSI URA DO RLEITOR 

JI,$ ELEITORA 
• 
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VOTOU: 

Em /  19 . . . . . 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em /19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em  / J19, 

RUBR I CA DO PRESIDENTE 

Em / 19 

RUBRICA DO PR ES IDENTE 

Em / / 19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em /1 / 19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em  I / 19.... .... 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em I /19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em.. ... /  /19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

A 

CiD 

C7,) 

Em  / 119 

RUBRICA DC) PRESIDENTE 

Em  1 /19 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Em  / 19... 

RUBRICA DO PRESIDENTE 

Dcnartarnanto Ilnprk 93a Nacional 



OCODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO OE MATO GROSSO 

He( islro de Ern ire( ado 

Ng de Ordem 2 - 260

Nome do Empregado:  EDUARDO JOSE GIL DO AMARAL

Residência: Rua Dom— Pedro  II Vi , n 2 521  
TelefoneAuror a —R ondonápo s

: 

Csfir 

Cabelo 

Barba 

Bigode  

Olhos 

Altura 

Peso 

Idade  21  anos, Data de Nascimento  15  /  12  /  64  lugar 

do nascimento  R ondoncipo s — 

Estado Civil  Casado  Nacionalidade  2r asi lei ro 

o Pai DENIVALDO GU., DO _AIfili,:ffilacion 

Mãe JOSEFA F. DO AMARAL  Nacion. 

Beneficiários Esposa.

N.0 da Cart. Prof.  55.052  Série  00003

de Saúde 

▪ » . do Inst. Aposentadoria 

Cad. Ng Série 

i = Categoria 

Certificado 

{ Cart. Nac. de Habil. Ng 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

Série 

Ng da Carteira do I. 

de Aposent. 

QUANDO ESTRANGEIRO 

N.° da Cart. N.° do Reg. Geral 

Casado com brasileira ? 

Nome do conjuga 

Tem filhos brasileiros? Quantos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado? Decreto N° 

Data da Admissão ao Serviço  02.05.86

Remuneração  CZ O 3.120 100 

 Cargo que ocupa  A9.  Adm. Fivel 11 
4 4

•• 
Forma de Pagamento  Trensal 

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

Data e assinatura do empregado ia ocasião da adjtiissão 
k 

Data da Dispensa 

maio  de 19  86

Recebi os seguintes documentos que me pertencem  

 de • de 19 •

Polegar Direito 



• 

IMPOSTO SINDICAL 

Ano SINDIC A TO Importância 

Acidentes ou Doenças Profissionais 

ALTERAÇÃO DE CARGO OU DE ORDENADO 

Data Cargo Alterações de Ordenados 
Hora 
M8s 
Dia 

em   Cr$  por 

em  •Cr$  por 

em   Cr$ por 

em -___Cr$ por 

em  Cr$ por 

em Cr$ por 

em   -_ _Cr$ por 

em - - Cr$  por 

FERIAS GOZADAS 

de    a    referente ao período de   -  a 

de   -  a    referente ao período de -  a 

de  -  a    referente ao período de    a 

de    a    referente ao período de  -    a 

de    a - -  referente ao período de    a 

de    a    referente ao período de   a 

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

de   a    referente ao período de 

TERMO DE ENCERRAMENTO 

a 

'NM 



Cuiabá. 26 de novcmbro de 1986_  0 ESTADO DE 0 GROSSO 

4.0 CODEMAT g`;r•".;z:....'4.--
-,:eartirZinneVME ":77,317.4 7,11:Hlia 5CIVinn l

COMPANHIA DE desta data, para justi-
IDESENVOLVIMENTO ficar o seu não compare-
DO ESTADO DE MATO cimento ao serviço desde 
GROSSO — CODEMAT 02 de maio de 1.986. 
CGC/MF N° 0 seu no compare-
03.474.053/ 0001-32. cimento implicará na 

sua rescisão do Contrato 
de Trabalho, por Justa 

A Companhia de De- Causa, de acordo com o 
senvolvimento do Es- Artigo 482, Letra "I" 
tado de Mato Grosso — da C.L.T. 
CODEMAT, situada 
no Palácio Paiaguás — Cuiabá. 20 de novembro 
Bloco do G.P.C. — C.P.A de 1.986 
solicita o comparecimen-
to do Sr. EDUARDO 
JOSE GXYAMARAtt ODILZA PINHEIRO DA 
portador da Carteira MATA 
Profissional n° 55.052, 
Série 00003 no prazo de Diretora Administrativa 
03 (três) dias a partir •Financeira 

o 



• '• 
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0 ESIADO DE MATO GROSSO  Cuiabá. 22 de novembro de 1986 

CODE MAT' f)FirErAP,F, Ko Os 0 
NTQ DO 

COMPANHIA DE desta data, para justi-
DESENVOLVIMENTO ficar o seu não compare-
DO ESTADO DE MATO cimento ao serviço desde 
GROSSO — CODEMAT 02 de maio de 1.986. 
CGC/MF N° 0 seu não compare-
03.474.053/ 9001-32. cimento implicará na 

A Companhia de De-
senvolvimento do Es-
tado de Mato Grosso — 
CODEMAT, situada 
no Palácio Paiaguás -. 
Bloco do G.P.C. — Cf t 

solicita o comparecimen-
to do Sr. EDUARDO 
JOSË GIL DO AMARAL, 
portador. da Carteira 
Profissional n° 55.052, 
Serie 00003 no prazo de 
03 (três) dias a partir 

sua rescisão do Contrato 
de Trabalho, par Justa 
Causa, de acordo com o. 
Artigo 482, Letra "I" 
da C.L.T. 

Cuiabá. 20 de novembro 
de 1.986 

ODILZA 
Iv ATA 

Diretora Administi ativa 

ez.) CODEMAT eatl:,(;11,141.2x. 

MMPAHHIA OE DESENVOLVIMENTO D3 ESTADO DE MAIO GROSSO - CODEMAT -CGC Ns 

n1.476.069/0001-32 

A Co 

CODEMAT, situada no Palgclo 

reclmanto do Sr. MARRO SPACTNI. 

96.319 - Sgrls 00003'no pram, de 

justificer o sou nto comperocim 

0 seu n2o 

contrato do trabalho por J 

de C.E. 

to do Estado de Nato Grosso 

oco CRC - CPA• solicit- v coops 

dor de Cartmira Proliso.. si no 

a) diem a partis deist: - •-a.para 

o diode 02 de mALv de 1986. 

nto cari na sua .reacialo do 

de acordo o srtigo no 482.Letra 

abi(H2). 19 de novembro de 1 986 . 

00112.A PINHEIRO DA MAPLI1 
Dirstore Administrativa Pinsinceira 

A Companhia de 
senvolvimento do Est 
de Mato Grosso 
CODEMAT. situado 
Palácio Paiaguás 
eloco do G.P.C— 
Folicita o co 
cimento do fir. 
DO JOSE ' 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVI ENTO 
DO ESTADO 
MATO GROSS 
CODEMAT 
CGC/MF 
N° 03.474.053/00 

no prazo • e 03 (três) 
dias a par ir desta data, 
para jus icar o seu no 

• compar cane, ito ao 
servic• deste 02 de maio 
de 1. ' :6. 

iN r, seu não compare-
ci ento implicará na 

a rescisão do Con-
è.,- rato de Trabalho, por 
o Justa Causa, de acordo 
• com o Artigo 482, lattra 

"I", da C-L.T. 

.P.A Cuiabá, 20 de novembro 
pare- de 1.986 

DUAR-
IL DO • 

-tador da 
Carteira Profissional 
n° 55.052. Série 00003 

ILZA PINHEIRO DA 
-MATTA 

Diretora Admit zrativa 
Financeira 

CODEMAT F6,5:.°44gut, 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO 
GROSSO — C DEMAT 
CGC/MF N° 
03.474.053/0001-

A Companhia de 
Desenvolvimento d 
Estado de Mato Gros 
— CODEMAT, situada 
no Palácio Paiaguás 
Bloco do G.P.C. — C.P.A 
solicita o c,ortiOareci-
mento do ,Stv. EDUAR-
DO JOSS DO AMARAL; 
portador da Carteira 
Profissional n° 55.052, 
Série 00003 no prazo de 

03 (três) dias a partir 
desta data, para justifi-
car o seu no compare-
cimento ao serviço des 
de 02 de maio de 1.986. 

0 seu no compare-
cimento na sui rescisao 
o Contrato de 1, abalho, 
po aus., , de acor-

com • Attigc 482, 
Letra "I" da C.L.1, 

uiabá, 20 de novembro 
de 1.986 

O ZA PINHEIRO DA 
MATTA 

Diretora Administrativa 
Financeira 



2 

„w.&j.)6, 23 de novembro de 1986' 

ESTADO DE MATO GROSSO 

.t CODE MI AT

COMPANHIA DE 03 (três) di 
DESENVOLVIMENTO , desta data. 
DO ESTADO DE MATO car o seu n 
GROSSO — CODEMAT cimento ao 
CGC/MF N° de 02 de rnai 
03. 474. 053/0001- 32 

A Companhia de 
Desenvolvimento do 
Estado de Mato Grosso 
— CODEMAT, situada 
no Palácio Paiaguzis — 
Bloco do G.P.C. —C.P.A 
solicita o compareci-
mento do Sr. EDUARt 
DO JOSE DO AMARAL; 
portador da Carteira 
Profissional n° 55.052, Diretora Administrativa 
Serie 00003 no prazo de Financeira 

gt211t7X.Z.,?:-7A.1 

s a partir 
ara justifi-

o compare-
erviço des 
de 1.986. 

.0 seu no compare-
cimento na sua rescisao 
o Contrato de Trabalho, 
por Justa Causa, de acor-
do com o Artigo 482. 
Letra "I" da C.L.T. 
Cuiabá, 20 de novembro 

de 1.986 
ODILZA PINHEIRO DA 

MATTA 

COD E M AT fV1=4,(4EFNTQ PO 
E sTADO DE MATO Et<oss,(s 

WZZEO\-Ait s 'Zilo•V

C.,MPANHIA DE DESENVOLVIMETTO DO ESTADO DE MATO GROSSO - CODEMAT -CGC N. 

n3.474.051/0001-32 

A nhia de Desenvolvias do Estado de Mato Grosso 

CODIMT, situada no Palg Paiagugs - Blo GPC - CPA, solicits o comp, 

recimento do Sr. MAKI° SPA Portado da Carteira Profissional no 

96.319 - SgriP00003 no prazo de e) dies a partir desta data.para 

justificar o seu nto comparecimento serviço desde 02 de maio de 1986. 

0 seu nIo ce ar implicart na sua rescisSo do 

contrato de trabalho por Justa usa de aco oca o artigo no 482,Letre 

'I" da . 

Cuiabg(MT). 19 de novembro de 1 986 

Lpvlaileara.t40-• 

00111A PENH:MAO DA HAM 
Dirstora Administrativa Pinanceixa 

• e 
-', • k , 

:t•• 

TiOnf 

1 



FUN1)9, 'DE Gifill.NTIA DO TEMPO DE SERVIÇO 
Lei N.° 5.107 de 13 de Setembro de 1966 

REGULAMENTADA DEC. 59.820 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1966 

DECLARAÇÃO DE apgjio 

EDUARDO JOSË GIL DO AMARAL 
(nome do empregado por extenso) 

portador da_ Carteira Profissional n.°  55.052 Serie 00003 

empresa..  Cia. de Desenvoluimento do Estado de Mato Grosso 

sita . Palicio Paiac-uis - CPA 

(denominação da empresa) 

(endereço) 

Cuiabá  , Estado  Mato Grosso 

, empregado da 

declaro, para todos os fins, que, nesta data, exergo a opção pelo regime do 

REGULAMENTO DO FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO, aprovado 

pelo Decreto n.° 59.820, de 20 de dezembro de 1966. 

Impressão dactiloscepica, quando 

se tratar de analfabeto : 

Cuiabá , 02 de maio de 1.986 

hiketie,

TESTEMUNHAS: 

1.a 

2.a 

(assistente responsável legal pelo menor, quando couber) 

RECEBEMOS 0 ORIGINAL 

DATA   /19 

INSTRUÇÕES:

(ESCREVER NA COPIA) 
(assinatura do empregador) 

1 — 0 empregado assina as duas vias da carta de opção; 

2 — Entrega a Carteira Profissional para a anotação da sua opção, conforme modelo abaixo; 

3 — Recebe a copia com o recibo firmado pela empresa, datada;

4 — A empresa anotará na sua Ficha ou Livro de Registro de Empregados, e na Carteira Profissional do optante o seguinte: 

"Em optou pelo sistema estabelecido na Lei n.° 5.107, de 13 de setembro de 1966, 

que estabeleceu o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço." 

(carimbo e assinatura) 

5 — Anotará também na Carteira Profissional do optante: 

"Os depósitos na conk: vinculada do empregado, decorrente da Lei n.° 5.107 de 13 de setembro de 1966, são feitos na: 

Agencia do Banco 

localizada :5 Rua 

(carimbo e assinatura) 
(Preencher em 2 Vias) 

CÓD. 15103 



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

REGULAMENTADA DEC. 59.820 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1966 

DECLARAÇÃO DE opglio 

EU, EDUARDO jO,St GIL D0 AMARAL 
(nome do empregado por extenso) 

portador da Carteira ProfisIionaI .°  55.052 Serie 00003 

empresa Cia. de Desenvoluirnento o  staclo de Mato Grosso 

sita.Pa.Lioio Paiagu48 - CPA 

(denominação da empresa) 

(endereço) 

Cui.4134 , Estado  Mato Grosso 

, empregado da 

declaro, para todos os fins, que, nesta data, exergo a opção pelo regime do 

REGULAMENTO DO FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO, aprovado 

pelo Decreto n.° 59.820, de 20 de dezembro de 1966. 

Impressão dactiloscópica. quando 

se tratar de analfabeto : 

Cuiabá , 02 de maio de 1,9E6 
oca) e data) 

044,42/0Z2 94X 
(assinatura) 

TESTEMUNHAS: 

1.a 

2.a 

(assistente responsável legal pelo menor, quando couber) 

RECEBEMOS 0 ORIGINAL 

DATA   /19 

INSTRUÇÕES: 

(ESCREVER NA COPIA) 

(assinatura do empregador) 

1 — 0 empregado assina as duas vias da carta de opção; 

2 — Entrega a Carteira Profissional para a anotação da sua opção, conforme modelo abaixo; 

3 — Recebe a copia com o recibo firmado pela empresa, datada;

4 — A empresa anotará na sua Ficha ou Livro de Registro de Empregados, e na Carteira Profissional do optante o seguinte: 

-Em optou pelo sistema estabelecido na Lei n.° 5.107, de 13 de setembro de 1966, 

que estabeleceu o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço.-

(carimbo e assinatura) 

5 — Anotará também no Carteira Profissional do optante: 

-Os depósitos na conta vinculada do empregado, decorrente da Lei n.° 5.107 de 13 de setembro de 1966, são feitos na: 

Agencia do Banco 

localizada 6 Rua 

(carimbo e assinatura) 
(Preencher em 2 Vias) 



COMPANHIA DE 

e f  :. EM T c A D 
ESTADO

E S E N V 0 I MMEANTTOO  D 
GROSSO

0   

CONIUNICAÇA0 INTERNA 

DE - - 
DIVISO DE ADMINISTRAQA0 GERAL 

DATA 
02/12/86 

PARA 
CEA/DIRAF 

N° DA C.I. 
109/86 

ASSUNTO • 

Em anexo, estamos encaminhando a V. S. cO-

pias das publicag-Oes efetuadas pelo DiLio Oficial, onde esta Cia. convoca o Sr. 

Eduardo Jose Gil do Amaral, para comparecer nossa sede. 

Outrossim, vimos solicitar autorizaga.o para 

efetuar a baixa em sua Certeira de Trabalho, uma vez que o mesmo encontra-se enqua 

drado no artigo 482, Letra "I" da CLT, que refere a abandono de Emprego. 

Atenciosamente 

/ 11 
Vilazio de Arruda Pinto 

Chefe da D. A. G. 

ENVIADO,POR 
VILAZIO DE ARRUDA PINTO 

DESTINADO A: - 
BENEDITO RODOLFO FALCAO 

RECEBIDA 
EM . 



4 4 

"'COD 

......... 
Ofde• 

2ened;49 
COOrdeasclo 

C - dolla 
1...tauo 

f49 Aratuok,_ bAie • e 

cE,Valn r\ ," 

tc 

0 ALL CIO 60,kb 
cut_ c, 

A  . 

r, 

cke,  Ltza--
( _4 0du ...

041E42 /21111/P1ro 
daCiffo,ta thrstora Adin.rsi .rat;va 

in/Inc:CISCODEMAT 
1) 11 g 

ergibs 

; 



CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

CONTINUAÇÃO DO DESPACHO DA C.I. N' soq 8G--

A 
v. A d m. G

p/ provider :le 

‘.; (10 od..:fo to cão 
e 

s 

E vv, 0•2, 8 6 

t ut,c, cL Gx)Vy,-, P/4.0 
DCA>, 

,0 L401 01.0 
,ALAO . 

ekNA-k. (72 o COD T 

utuuda Pinto 

Ch. Div. Adm. Coral 



INTERESSADO 

,
ALr AC1) 

ittSA 1 23 7,2 " 

Fe r7f:. 

N° PROTOCOLO:  1.217/86 

N° PROCESSO: 1.148/a6 

DATA  30  /  04  /  86 

4 

SECRETARIA DO TRABALHO E DESENVOLVIMENTO SOCIAL 

ASSUNTO 

SOLICITA A CONTRATAa0 DO SR. EDUARDO NB( GIL,D0 AMARAL PARA 

PRESTAR SERVIÇOS NESTA CIA, CONFORME OFICIO 0 2057/86. 

CODEMAT 

It

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



s, oto 

O coDEmAT O DO Fatminm ¡komommimm immemimmi-

DOCUMENTOS NECESSÁRIOS PARA 
PESSOAL TtCNICO E ADMINIS-

TRATIVO 

4 01- CURRICULUM VITAE_ 

02- CARTEIRA 
PROFISSIONAL/- EXPEDIDA POR ÓRGÃOS DE 

CLASSE 

( Fotocópia scimente para 
Técnicos) 

1-03- CERTIFICADO DE 
RESERVISTA ou ALISTAMENTO 

MILITAR(Fotocopia) 

TITULO DE ELEITOR 
(fotocópia) 

(05- CARTEIRA DE SAdDE 

7106- CARTEIRA DE 
IDENTIDADE (fotocópia) 

407- CARTÃO DE IDENTIFICAÇÃO DO 
CONTRIBUINTE ( CIC) 

4 08- CERTIDÃO DE 
CASAMENTO E NASCIMENTO DOS 

DEPENDENTES(fotocopia) 

09- CARTA0 DO PIS/PASEP-- 
c""-14°-1--

1/10- CARTA() DE VACINAÇÃO 
DOS FILHOS MENORES DE 5 

ANOS(fotocópia) 

1- CARTEIRA DO MINISTtRIO DO 
TRABALHO 

// 
12- 2 (duas) FOTOS 3x4 

FOTOCÓPIAS DOS DIPLOMAS OU 
CERTIFICADOS PELA PARTICIPAÇÃO DE 

CURSO E APERFEIÇOAMENTO. 

14- ENDEREÇO 
ATUALIZADO 



CURRICULUM VITAE 

- DADOS PESSOAIS 

NOME: EDUARDO JOSt GIL DO AMARAL 

DATA NASCIMENTO: 15 DE DEZEMBRO DE 1.964 

NACIONALI. :'BRASILEIRA 

NATURALID DE : RONDONÓPOLIS-MT 

ESTADO CIVEL : CASADO 

FILIAQAO: PAI : DERNIVALDO GIL DO AMARAL 

MAE : JOSEFA NASCIMENTO DO AMARAL 

II YlitUMENTAQAO: 
CARTEIRA DE IDENTIDADE: RG n2 326220 

CPF : n2 314.135.101.59 

TfTMLO DE ELEITOR: n2 5.290 

CARTEIRA DE RESERVISTA: RA 30045-200150-0 

III - GRAU DE ESCOLARIDADE: II GRAU 

IV - ENDEREÇO: 

RUA DOM PEDRO II N2 521 

VILA AURORA- RONDONÓPOLIS-MT 

ASSINATURA DO INTERESSADO: 



CARTÓRIO DC) 2.0 OFiC I 

L.70!,,' orlo Pf eifer 

'mad 'Paz 4, v 
lna 1)orn, L eri d' intiL 

FS( 115 

Roador — MT 

, COMARCA DE RONDONOPOLIS 

. 1)E RA Ti 
--- 

r 1/ 4 z Chi:T.6M° DO 2.0 01 : 0 

0 
dorj Carlos Pf cif a 

T4rEL1Ao 

16?"' •• 1.s 'Paz Pinto 4 vhi 

'f ),2?r 3 li )(41.1,1 -P ima de (Almeida 
E S kp.vinuS 

Reat:cncpoke — MT. 

ESTADO DE MATO GROSSO 

REGI STRO CIVIL 

CARTÓRIO DO 2.° OFICIO 
AVENIDA AMAZONAS N.° 1033 - FONE, 421-2140 

ooe Carlos Afei)ter 
Tabellao e Oficial do RegIsiro Civil 

Pourded Taz Tinio 

Certidão de Casamento 
CERTIFICO que, sob o n9  $024/85),Afh  111  , do Livro no  B-009 a 

de Registro de Casamentos, verifiquei constar que no dia  19  de  janeiro ( 01) 

de 10985  , foi feito o casamento de EDUARDO JOSt an, DO AMARAL e  MARIA 
11•1•Moi mmor 

CRISTINA CASALI. 

Escrevente Autorizada 

i0X0X 0X.X•X•X•XeX0XroXieXeX9XeXo .X,X.X.X•Xia.X.X.XOCAXAXAD.X.cata."Xcao

contraído perante o albr.  Pe. Idbio Faus ti no Francr 

e as testemunhas  Constantes do termo. 

eXc.X.X.X.X.X•XeXeXeXeXstX•XosXAXeXeXAXA.X•X*X.o.X•X•X•X.e.X&X.0.X.AtX•X4-X6X 

XDX6XoX•X•X•XeXeXisX6X•X t X 0 NA XisX0XisX,e.Xe_Xre.X2 X.X•XnX.X.X•XeX•XreXaX 

Ele, nascido em  Rondomipolis Estado de Mato Grossoe 

ox x.x.x.x.x.x.x.x  x.x.x.x.x,  aos  15  de  dezembro (12) de  1.964 

e stud ant e Pedro II, n° 5201I . profissão , domiciliado em  Rua 

Vila Aurora., e residente em  nesta cidade  ; filho de 

DERNIVALDO GIL DO ANIARAL  

e dona JOSEFA NASCIMENTO DO. AMARAL  . 

Fla nascida em  Trgs de maio  estado do. Rio Grande ..do. . 
de  1966.

proflE.so._ prof ef.,s.Cra   em Rua •;Pedro Guimaraes  .n9 

1..638, nesta oi dade -,idente em .. o ; filha de 

Jac) WILLMAR C AS ALI 

e dona  MARLI ELZITA CASAI.r.
4 . • 
a qual passou assinar-se MARIA CRI ST INA .C.AS ALI.. DO. AMARAL.

I . 
I Foram apresentados es documentos a que se refcre o art. 130, No .. de i .a 4 

ex0x.x.x.x.x.x.x.x.oc.x.x.x.xo aos 30 de abril  (04) 

...... 

. ao
• do CÓWo Civil Brasileiro. Obscrvações: 0  .-regme  ado tado . 4. 0 de Comunh 

Uni -..re -rtzpa .de _Bens t Cas c:nto Relirio.so PoiA Efeito ria ac8r-

o 1,110 e 23/05/50 , ca34 . o na ParSquia  e Santa 

çCA:- • z / t. cos 19 de c de .1.. 

fi; 

* 
..7.71.a1014. 

198 5 



ESTADO DE MATO i SSO 

SECRETARIA DO TRABALHO E DEgENVOLVIMENTO SOCIAL 
GABINETE DO SECRETARIO 

Of. n°. 057/86. 

Senhor Governador, 

citar 

CuiabA-Mt., 29 de abril de 1 986. 

CODEMAT 

Protocolo

Processo W 

MAd 

viço de Pr..-::3coio 

Pelo presente, vimos mui 

os bons oficios de Vossa Excelencia, 

respeitosamente soli 

no sentido de autori 

zar a contratagão do Senhor EDUARDO JOSg GIL DO AMARAL, a fim ' 

de que o mesmo possa exercer as fung3es de Agente Administrati-

vo na Companhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso 

CODEMAT. 

A pessoa acima indicada, 4 de nosso conheci-' 
mento, trabalhador, honesto, responsável, de família de grandes 

tradigOes e conceitos politicos na região da Grande RondonOpo-' 

lis e sempre ligada 'as nossas cores partidárias. 

Certos de podermos contar com a sempre cordi-

al atenção e o pronto atendimento de Vossa Excelencia, antecipa 

mos os agradecimentos e renovamos os protestos de elevada esti-

ma e singular apreço. 

Atenciosamente, 

Secretári 

- 

QLLQ 

Trabalho e Dese olvimento 

Social 

Excelentíssimo Senhor 

Eng° JOLIO JOSE DE CAMPOS 

DD. Governador do Estado de Mato Grosso 

Palácio Paiaguis - Centro Politico Administrativo 

NEST A. 



COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ANEXO AO PROCESSO N9 
1.148/86 30 04 86 DE

INTERESSADO (A) 

ASSUNTO: 

, 

. DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

te_a_ 

ki YYYJ ,n N' 

EF-ip / DifafF" 
.0_ aildkadt. iiS1 &ü

Duo PQLo 

do_ akmiculwry, - *L-c-uz, ,9_ (9-69-RoL9zus oto. 'tatÁt2r66.0_ _ c; 
(....o4 52.ecct-tr--cz-

ax. pi4.4.;re Az idaila so.
DOW& Adm. FInanceir 

ern..,, 
e 

COOMAT • 061 os- 16P6 . 
• 

(\c ü cs 

c)(x..10 . i ek vtekCIA. exu) 

i ti.t, 04).05 -8 6 

‘ 
'
I 

IIr Benedito 1? dolic 3, -;o 
Coordemular de...Fs:lidos e 

Avaliaçio - D ‘„ 

(PCIA.Aa 
A.1/ 4-par ,ki) C ill_ 

. . 

_---

' t,Vacua( otrrtz a 

ta. sty. Aga Ott: 

COD. 4133-1/03 



..., 

RESCISÃO DE CONTRATO 

OPTANTE 

NÃO OPTANTE a 

• 

DE TRABAL110 

POR PEDIDO DE DISPENSA 
POR ACORDO 
POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA 

POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA 

paCOC 

1

Latama 

- CARIMBO PADRONIZADO 

03 414 OK 
CIA. DE DESENVOLVNENTO 

DE MATO GROSSO 

• 

(EMPRESA) 

/ 0001 

- CODEMAT 

C.P.A. 

CEP 118.000 

PA 

DO ESTAI 

( EMPRESA 

CIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO — C 0 D E M A T — 
ENDEREÇO 

PALACIO PAI AGUAS — CPA 
ATIVIDADE 

DESENVOLVIMENTO 
CGC/MF N.o 

03.474.053/0001-32 
MATRICULA NO IAPAS 

.10 

EMPREGADO 

EDUARDO JOSE GIL DO AMARAL 

N o DA CTRS 

55.052 

I SÉRIE 

00003a 
REGISTRO N.o CARGO ADMISSÃO 

2.260 AGENTE AEMINISTRATIVO  EM 02 , 05 / 19_ 6 
DESLIGAMENTO 

Fm 16 05, 9 86
AVISO PRÉVIO 

EM / 1 19 

DECLARAÇÃO DE OPÇÃO 

Em 02 , 05 / ig 86 
MAIOR REMUNERAÇÃO 

c.$ 3.120,00 

Indenização 
DISCRIMINAÇÃO 

anos Cz$ 
DAS VERBAS PAGAS 

Comissões 
... 

Cz$ 
Aviso Prévio Cz$ .... Gratificação Cz$ .., 

13.o Salário  02/12  Cz$ 520,00 Ad. Periculosidade Cz$ .• 
... 

13.o Salário na Indenização Cz$ Ad. Insalubridade Cz$ 
Salário-Familia Cz$ ,.., Ad. Noturno Cz$ ... 

Férias Vencidas Cz$ im  Cz$ •-• 
'2/'' 1) 124,60 Férias Proporcionais Cz$ FGTS- Quitação Cz$ 

Prejulgado 14/63 Cz$ ... FGTS- mês anterior Cz$ .... 

Prejulgado 20/66 Cz$ — FGTS -13.o Salário Cz$ 41,60 
1 Saldo de Salários  Cz$ .560,00 FGTS - 10% s/ Cz$ Cz$ 12,48

(soma FGTS - Naar* FGTS - mks anterior/ 

Horas Extras Cz$ .., FGTS - 10% s/ Cz$ Cz$ 
(soma depositos • c monetiria a pros) 

Lei N.o 6708/79 - Art 9.0 Cz$ ... Artigo 22 Cz$ •• 

Salário Maternidade   Cz$ ..• TOTAL BRUTO Cz$ 2•778,88 

DESCONTOS 
Previdência  Cz$ 132,60 (8,5%, S/ 1.560,00) 
Previdência 13.o Salário  Cz$ 11,70 (0,75%S/ 1.560,00) 
Adiantamentos  Cz$ 

Cz$ ...  Cz$ 'AA, "in 

  Cz$  .. 2 634,58 TOTAL LIQUIDO Cz$ • • 

Recebi da firma acima a quantia liquida de Cz$ 2-634,58 
Doia Mil, Seiscentos e Trinta e Quatro Cruzados e Cinquenta e Oito Cen—(

tavos. 
em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n° contra o Banco 

como pagamento de meus direitos na rescisão contratual. 

 de 
DOCUMENTOS APRESENTADOS 

de 19 

El FGTS - guias 6 ultimo recolhimentot. inclusive sobre . EMPREGADO 

o mks da rescisão. 10%. goando for o case. computados 
LO -s>3. Gata... 1.4-2,9 Z9....ti4.431,N 

JIXOS e Torre* ropnetarsa. 

11 Autcrizabão pan Momenta* da C,onta Vinculacla (AM) 

... 
., 

...—za P. da Matta 
  mp.aEc.,A00F3A-F,REPOSTO 

vail Niza S. aqubp Vjoira 
Pedido de Dispensa (3 was). ASO DE MENOR) 

.3 Rescisão (ern 4 ves): 

Livro ou Ficha Registro de Empregados - ERE. 

Carteira de Trabalho e Previdknoa Social - CTPS. 

PARA USO DA 
REPARTIÇÃO 

Reg,s1(0

E 1.ocuracão. 
IIVO 

El
7 Folha 



O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Ficha de Controle de Férias 
NOME 

EDUARDO JOSE GIL DO AMARAL 
DATA ADM. 

02.05.86 
CARGO: 

Aq . Adrn. Nive 1 11 
LOTAÇÃO: 

MRS DE GOZO 

Periodo Aquisitivo % . 2 -0 ...7, = 's --, a 715 -5 o `,;)' % ct - 1 Is 73 g -= g , -. , -= 0 -. a', Periodo de Gozo 
It 

02.05.86 a 02.05.87 
pl 
0. 
ali 
Av

I. 

O GOZADAS (2 NAG GOZADAS Visto: 


