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REGISTRO DE EMPREGADD
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Nome do Empregado: Edigon Camargo

Residencia; _ Projeto Juina = MT Telefone:
Cor Branea Idade 16 anos. Data do nascimento 13/ 11/ 62 lugar
GCibelo Casts . do nascimento _ Vacaria -~ RS
. s__s S ” s . .
Barba __ =,= | Estado Civil olt Nacionalidade__Bras
| Blgode)  =o. i’ Pai Jose P. .Cama:r.'go Nacionalid. ____Bras. .
g £ |Mde Almerinda Camargo Nacionalid. ____ Bras....
Olhos Caste Sl
: Beneficidrios: Almerinda Camargo (m3e)
Altura
Peso
N.o da Cart. Prof. Série CARTEIRA DE TRABALHO o,
] DE eNOR QUANDO ESTRANGEIRO
» » » de Salde
: N.,o da Cart. . .. N.o do Reg. Geral e ¥
» » » do Inst. Aposentadoria o
N 73.762 Casado com brasileira?
Cad. N° Série Série__199% 1
smuAcho Nome do conjuge:
1 0
MILITAR Categoria N° da Cart. do Inst. Tem filhos brasileiros? Quantos?
Certificado de Aposent.
ANDO
woosa | Cart. Nac. de Habil. No
Data da chegada ao Brasil o
Naturalizado? ____ _Decreto N° ,

Data da Admissdo ao Servico 0l de Janeiro de 1.979 Cargo que ocupa___T. Bracal

Remuneragio_3+000,00 + 40% sdbre o salario minimo Regional, ref. Insalubridade

Forma de Pagamento __ lMensal
Horério de Trabalho: das__073:00 a5 17200 com intervalo de 92 s Sark vitalNo. & HeseiTRG
Data e assinatura do empregado na ocasido da admissdo 02 de Janeiro

xééw:éaw
Data da Dispensa _ _Z {Hh&&f% bz 2

Recebi os seguintes docurmi?s que me pertencem S

MA.‘UDOJ /(?de M de IQE

k - .
-~ i »
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Polegar Direito
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CODEMAT

REGISTRO DE EMPREGADO

N2 de Ordem 678

Nome do Empregado:

Projeto

Residéncia:

Telefone:

Cor branca

Cabelo Cast.

Bigode  we= .
Olhos Cast. . . .

Altura

el e

Idade 18 anos. Data do nasclmento______;.l.:?.f.,gg".‘./__,ég..,'”93"

do nascimento  Vacaria - Rs.
Estado Civil_Solteiro
5“‘9

Beneficidrios:

Nacionalidade  Bras

Nacionalid. Bras.

PaiJosé P. Camargo

llagdo

I.I-

CARTEIRA DE TRABALHO

DE MENOR QUANDO ESTRANGEIRO

Ne da Cart. N2 do Reg. Geral ...

Casado com brasileira?

Sérla EsEsEssssmEmmmessssEssEREEaE
N2 da Cart. do Inst.

Nome do conjuge:

Tem filhos brasileiros? ..

de Aposent. . .

NO da Cart. Prof. 73+T02 _ serie__199% RO

» =» » de Salde

» » =» do Inst. Aposentadoria ... ...
Cad. N¢ Série

TUAGA( :

s Categoria

MILITAR
Certificado

QUANDO A i

ek { Cart. Nac. de Habil. N2

Naturalizado?  Decreto N2

Data da Admissdo ao Servigo

05de.mnhodal981

Cargo que ocupa Op- Pa Carregadeira

Remuneragéo

Forma de Pagamento Me:_:sal.

Horério de Trabalho: das 07:00

as 17:

m.‘.‘..

com intervalo de

Data e assinatura do empregado na ocasido da admissdo

2l

de de 19

ok R 8.

Recebi os seguintes documentos qua me pertancem _

‘}f de_ ‘é,&;‘ /.:_,c, _.de 19...(3.:{«

Polegar Direiio



; CODEMAT
FICHA DE IDENTlFlCACAO
Matricula N 678 Nome: __Edson Camargo
Nivel _'4' ...
Classe ... .. .
Cart. Profissional Ne_73.762  , 1992 RO Cargo Op. Fa Carregadeira
Naturalidade - Filiacdo - Data do Nascimento
Estado Cidade Naturalizado? Estado Civil
Rio Grande do Sul Vacaria soltein

Pai Mie Nascido em C.1.C.

José Pacifico Camargo (Falecido) Almerinda Camargo 13.11.62  106.525.7%2 - 20

El de Id f PAAKE
ementos de Identificacdo
101,160.496.90

Carteira de ldentidade Caderneta Militar Carteira Eleitoral | Endereco Ne Local Municipio
Ng NQ s S SR s Ng . el

o . D L — mjm Juim e mm oy m
- e SO ) Zona:
Seeaol Categoria: Segdo -
5 I O MR DY PE e oy
Dependentes: A mae.




Matricula N° 414

Cart. Profissional N2

734762, 1998

CODEMAT
FICHA DE IDENTIFICAGCAO

Nome: __Edson Camargo
Nivel, Y e
CARBRE .
Cargo Ts Bragal

Naturalidade - Filiacdo - Data do Nascimento

Estado Cidade Naturalizado? Estado Civil
RIO GRANDE DO SUL VACARTA SOLTEIRO
Pai Miae Nascido em C.LC.
José Pacifieo Camargo Almerinda Camargo 13~11-62 06 525 F4K2 ~ 2O
PASEP
Elementos de Identificacdo
PEIVRE T N G - Sl oS
Carteira de ldentidade Caderneta Militar Carteira Eleitoral | Endereco Ne Local Municipio
o o . o~
o N e Projeto Juina Aripuana ~ MI
Série: ... RO Zona:
SeoROR. X Categoria: Secio _
RB N o Der e DI e ol
Dependentes:  Almerinda Camargo (m3e)
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CERTIFICC & pedido ve-ha! de pessos interecsads gue »o livro de Registro de
Chios desia cidade ra citado estd registrado © faleciz.ento de ™ J,_SG CAMARGO 8 .,
empm gy —grg—ae=g=s—p—s~ .—.—9comdo po_dia__ 25 do més de_ gete mb Q. -,

" ,f-.,._

do ano de ]982 g;_(:)_{);]:u:rras e **** mmutos emI}@ic;h.o,neste mg_r,;gi;mg'

Ivitima dCMO:_- e Subits L—_.atnstado pelo D-. Po-ms Deolinn fa Sil-
Sendo o’::‘n;s;:no' de nacionelidadeSrasilelrD c—gm—g- esrzdc - o e teals P
prchesao Op: ﬂg" T:fa;;_-_ujg__, cdf hTETOS gy, COm G 3 2 i D

' “Spr, JOSE PACTRICO ~ CAWARGO r_;_'!: FALECTIDO) s s a s tn s p O
Done AIMERTRDA CLVARGO 4= y= o= o= amema= smimemamazazas g ’_'s'é{{df °

sepuitamento e!etuado no czmlteno de J

et U;_;s
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Declaragdo de Opcdo para Fundo de Garantia do Tempo de Servigo

(Lei n® 5.107 de 13 de setembro de 1966)

Eu, ...Edson Camargo

L
portador da Carteira Profissional N.° . '13 'Z'gg. ég&%‘u m m, empregado da emprésa

o da P

sita _Projeto Juina = Mun, de Aripuand

Enderbgo i

Estado ... Mato Grosso .~~~  declaro, para todos os fins, que, nesta data, exerco a opgio pelo

regime do Regulamento do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo, aprovado pelo Decreto n.° 59,820, de
20 de dezembro de 1966.

Impressio  dactiloscopica quando .Juina MT, O] de Janeire de 1e979....mnu
se tratar de analfabeto: Local e data

14//‘»(1’27 /4&(‘ W)ﬂnir} ..............................................

TESTEMUNHAS -

Assistente responsdvel legal pelo menor, quando couber

(Escrever na cdpia)

NOTAS: 1 — 0 empregado assina as duas vies da carta de opglo:
2 — Entrega no ato a Carteira Profissional para a anotagBo, conforme modélo abaixo;
3 — Recebs a cdépla com o recibo firmado pela emprésa, datada;
4 — Deve ser feita a competente anotagéo também na ficha de registro ou livro de registro;
5 — A emprésa também anota na Carteira Profissional do Empregado o nome e o enderéco da agéncia bancéria onde sdo
feltos os depésitos.

ANOTAGOES A SEREM FEITAS NA CARTEIRA PROFISSIONAL DO EMPREGADO.
A DE N»° 1 E FEITA TAMBEM NA FICHA DE REGISTRO:

1 —Em .. 01 de Ja.nelr_o d‘e 1'979 ....... optou pelo sistema estabelecido na Lel n.° 5.107,
de 13 de satombro de 1966, que estabe!acw ° Fundo dn Garamia do Ternpo de Servigo.

(carimbo e assinatura)

2 — Os depédsitos na conta vinculads do empregado, decorrente da Lei N.°

do Banco .. Damerindus do Brasil S/A - Ag, de)V. R T L IR S 8 Sy
localizada & Rua . 18Je Amarante gt Rafe ol AN L s sy n? ,E:!,/_I].n ........

.107 de 13 de setembro de 1966, sdo feltos na Agéncla

MOD. OPCAO 2 VIAS

Combrapel - Cod. 43.C 01796 E " A T
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CODEMAT
FICHA FINANCEIRA

1
A Partir de Salério Insal. Salsrio hora | Nome: Edson Camargo Documento: CPF ~ 10645253742 = 20
% s :
DLC /; qu 4[4[74 (119, Q‘“'ﬂf«’ Cargo : T Bregal I%Q)( . Enderéco : Projeto Juina .'
; i QO ;" 534{@0. /.‘f"_ff/:g?f Datg admisséo : 01.01,%9 Data demissdo : /j_ﬂ f f‘O _ I
| 0;1‘03 §% 17717 JAN. - FEV. - | MARCO | ABRL | MAIO | JUNHO | JULHO |AGOSTO| ST, OUT. | NOV.'| DEZ. | 130 TOTAL |
R 5.0 % 0ol 33¢. 6./ ”/,»1; 499207 472 !B 501 P odpared j|
g 95 4509 24000\ 242 03t a5 o 12740
| Hs. Extras Trab. 4 ‘ “_;i
I'_SOMA fa 1Y nn <TI0 _.A- ] 8 s : %
— Ll jzf?o%ﬁq%ﬁ 594,007, LI3L0 8003 00| K30 ——
. DESCONTOS: ] . j
¥ 5
L 19,891 544,320 427 3 uPe sl 135 091 230 00 299 g1
- Imp. Sind. ' [{é’, ) i ; 3
e [06.02) 100,621100.001Jp0,000 100.00] 100,00 16060 _ ’l
SOvA DESoONTOS) 509,471 683 3041 9315 #5 sl 134 2] §3¢.00]) pance .}
" ToTAL 5. 533 Julfs 296,606 000, 0115 30669 |5 346 268 36200/ 280 7 2
‘LR F. '
Liguido //,23-2 o0
l Sal. Fam. §
!.'Diiria's"f '
Lroln __ Vioona) 300008000,00]5000005000 082000.00 ?:




‘Lompannia ge Uesenvolvimenio do Estado de Mato Grosso

CODEMAT
FICHA FINANCEIRA

I
1

Cer‘t. Hasc. 19.149 - Ilvo A'-23 F‘l 132
A Partir de Salério Insal. Salério hora | Nome Bdson Camargo Documento : Vacaria -~ RS
01.01,79 3+000,00 490,50 Cergo: T, Bragal Enderéco: Projeto Juina — Mt

Data admissso 01.01.79 Data demisséo :

1 Od ¥k
i "7 8 JAN., FEV. MARCO || ABRIL MAIO | JUNHO | JULHO | AGOSTO|  SET. our. NOV. |, DEZ 13.0

Salério*

i ~ 00000 200000 2000, 0905002 o I, 000,0018H0,00 13905 2203000, 00 3000 0230000013 000 0030000 Ll i
Insalubridad = 240 Al 140 . - ) : :
8 H5eitbridade q’;‘;f A 3* 50 Lf:l,'(\,ﬂ-t_\’? “ji?_f‘ 2| 4 _//"_'/f' : f/f,"; (_’_‘: _//-__. £ 4 fﬁ” oo ]’9@0 -Z_IQOO ”90 ~ I //{ﬂ,ﬂ

Hs. Extras Trab,

" %% LQ57005 989050 F 49740)2 $13.0012,109,0013,7 /7 0013749 00 3.219 00574 00 \3.119.00l /00127 %00

DESCONTOS:

I A - L S » - ’ ] r e o | - - -

e D s LLLYN2ZD 20 WG 2 | 2¥a 2y [N 5y | 197 54 2 e N 20 291 5¢ 097 52 109 £.50. 33364
Imp. Sind 100 1O

Segure

[00,223 100,008 /oo a9 | K001 )00 00| fro.60 ) 100 20 100.00.1400.00 ;)0 e 2] Jonp 0

SOMA DESCONTOS| . .

LTG0 4490 | 59 30X L0 39 50 | 297 20 | 397 5392 ol 397 22 ) 298 50 Y33ed
SUB TOTAL

2 DB N2 I3 0123 110,243,300 HJ@J 213200 920 5.32/483 30144 &L’iﬂﬁ#! 4873732
l. R, F.

Liguido

; Ll 3 I [ O WAl 111 26 13321 48 |3 21,4812 307 483604 § 3.32/48 3.3 ¥¢ 8321 ¥813.F37 24,
Sal. Fam,

Diéarias

;i_:___cy_l;tﬁ— o I {0001 &00 09/ (o 0.0/ fea.anl)§o0 00 400,001/ 100,00 /300 901,800 00l)Z00 00!l R00 00 ).200 00



FICHA FINANCEIRA \

- L}
A Partir de Salario Insal. || Salario hora || Nome : Lo n (et a1 g0 Documento :' (e = /oG, £, 798 - <

&

o,

e - . . » v S 4 I - =l - gt '
£2.0%, £/ {'([‘@,ﬁ;? £ 5/ 0 | Carso : !71& . _"‘ . ﬁr-f ‘J a ol t A Endgre(;o TN 27 § Jﬁj{' { /L{ Y.
= -

/

J ' Dats admissio : £.5. ¢, ‘: 4 )H Datas demissio :

i I . 1‘

1.9 JAN. (MARCO] ABRIL ” MAIO || JUNHO Jr JULHO ; AGO. ‘ SET. “ our. NOV. DEZ. § -13.© TOTAL

: ‘ | 5 £ (<] s
o i : r A (4.04068.23 803 00|22 f0700\) 2 809,013 $09 09“3330»3_&9 23,4094 126.2797

| | | | i P
i prridade " Lol h ..................... g iy I i 2.Y7/62)2, {51 60| 2. £5400| Q) (5104 2 451000 4040 o0l 4.040.000 ol 00808
| ! g 5 SRR SURREEEN | S T Tl 4 PATTTI L8 ot e ¥l i St ¥
|

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

| e | el |- A S | :
| fl [ ! = ,-,,-| 3 e | | = Sre 9
Hs. Extras Trab. i | | } Iz o200 3 110 00 Mf’.’_’__:?ff.f"fj-( bopeal)7.100 00 é,%?y;gyi : ; 63, 9450, op

|
7 . a O A aall 3 . e - R - a | -~ - a2 t/
/18212980 004/, 2060|4540 07 vy, 3600013487902 0¥ 484 00| 2UR.5 9

_ i :
DESCONTOS . . | |j

ey | ' 120000, 3800\727900|3.624 643,54 0.2, 772090 234,00 [19.3997

e | i
I r

'mp. Sind, ! ,:i . : 5N A ,.J[ | ’ . Yo N

"I e wdensnsan - il

| |
e | o A 182.09) 1£3,09} /77.42) 187,69\ . 14300 £8222) 14300 [.323.Y9
| a W
SOMA DESCONTOS | ) IH2E0 VY W, CR P02 ‘-'-MQ_’.' :‘j_:?jf"g‘;: 22300 : (.{_331 OOI &" ¥t 2 8%

2 \
2 1 Ve DoAY, )& /L "‘"p{\\q 4, Nt
g TOTAL Y6.£65 00 1244 BY 527509 (. Y5000, b2, 005/, g 02 L6 XinoA L \\ W |’ 2] . (2600

B e

[.374ro

Diarias

_A_RECEBER: - 6467000 Y,204 8057 750000006 6002200 13/ Jeos0 2;469, % 219,75 260




Companhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso - CODEMAT C.0. A

. C. G. C. 03 474 053/0001-32 Fones: 321 9903 - 6332 - 4508 - $509
COMUNRICAGRO INTERNA Sk
DE DATA REF, DATA N.da CI ‘
Projeto Juine Chafe Setor Pessoal 29.09.82 031/82/s4

ASSUNTO Remesse/Selicitagid (Pas)

Remotenos & V. Stey ApSlices de Segwe, Cartie Controle, Declaragio de Odite, Guia de
Sepultzmente e Certidfo do Ohite, do em-servider EDSON CANARCO.

Solicitamos & V. Saep yrovidinciss junto a Segeraders, para recebimeato do refarido °
segure, e favor 4o ALNERINDA CAMARGO.

ENVIADO POR: DESTINADA A: I i RECEBIDA

Valdir Brun Vildsio de Amruda Pimdo | | M




' B
'I"o Sr. Eng? Civil Hilton de Campos - Gerente do Projeto Juina

EDSIN CAMARGO, abaixo assinado, btrasileiro, funcionario da
CODEMAT - COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO, lotado no '
Projeto Juina - Municipio de Apipuani - MT, exxrcendo a fungdo de Trabalhador
Bragal, vem mui respeitosamente, requerer a V. Sae, as férias regulamentares,
referentes ao periodo de Ol de Janeiro de 1.979 a Ol de Janeir§ de 1.980, an-

tecipadamente, a partir do dia 12 de Dezembro de 1.979.

Neo Termos

P, Deferimento

Juina MT, 03 de Dezembro de 1l.979

EDSON CAMARGO E




=0

I& &': Eng® Civil Hilton de Campos - Gerente do Projeto Juina

EDSIN CAMARGO, abaixo assinado, hrasileiro, funcionério da

CODEMAT - COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO, lotado no '
Projeto Juina - Municipio de Apipuans - MTy exxrcendo a fungao de Trabalhador
Bragal, vem mui respeitosamente, requerer a V. Sas, &s férias regulsmentares,
referentes 8o periodo de Ol de Janeiro de 1,979 & Ol de Janeir§ de 1.980, an-

tecipadamente, a partir do dia 12 de Dezembro de 1.979.

¥y Tarmos

P, Deferimento

Juina MT, 03 de Dezembro de 1,979
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'l 4

I‘ au-:lngt Civil Hilton de Campos -~ Gerente do Prejoto Juina

EDSIN CAMARGO, sbaim sssinado, trasileiro, funcionirio ds
CODIMAT = COTANETA DE DESERVOLVIKENTO DO SSTADC DE MATC GROSSO, lotado mo '
Projeto Juina = iunicipio Ge Apipuans - 7, exaroando a Jugdo de Trabalhador
Bragal, vem mui recpeitosamcnte, requerer & V. Daey &s [&rlas rogulamentares,
referentes a0 periodo de Ol de Janeiro de 1,579 a Ol de Janeirp ds 1.980, an-

tecipadamente, a partir do dia 12 de Deseniwo de le975

Mo Termos

Po Deferimertto

Juina M1, 03 de Desembro de 1,979

TDO0N GALIARQO :6‘

A dke
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Hc;spital e Maternidade S. Matheus

CGC 14936 652/0001-47 Inse. Est. 13 112 966-0

Proca Central s/n — JUINA — ARIPUANA . MT

(e O

Dr, Gilson Guimaraes
CRM - 484

Dr. Idvaldo M. Pereira

CRM-MT 610/s

Voltando & consulta queira trazer esta receita.
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DECLARACAO DE OBITO N° [ [ [ T [ T ]

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL CARTOMO DE
MINISTERIO DA SAUDE

N? DO REGISTRO

Bl uniDADE DA FEDERACAO: DATA DO REGISTRO
<
OBITO FETAL NOME n "'DATA DO 0BITO
HORA DIA MES ANO
s [ nio [ & LA | At [ 0Ly &) )i,
ESTADO CIVIL SEXO n DI(TA NASCIMENTO u IDADE
= SOLTEIRO  “[] cAsaDo [ vitivo O wmase. =[] D’, DIA »:Es '/ a:uo “US, COMPLETOS | ATE | :NU (MESES) | ATE | MES (DIAS) | ATE 1 DIA (HORAS) | IGN
a IGN. 2 /
B oesqutapo [] outRo [ ienorapo [] | Femie. [ 2 /f A¢< |/ 7 I )
MUY LOCAL DE OCORRENCIA ENDEREGO MUNICIPIO
I g y r.
HosPiITAL [[] wia poBLICA [ ; g 7
= oomicitio [ outro N [] 6N [] YolA N P = f
5 RESIDENCIA HABITUAL (RUA, NUMERO, BAIRRO, ETC) MUNICIPIO U.F.
OCUPAGAO HABITUAL DO FALECIDO NATURALIDADE GRAU DE INSTRUCAO
_ _ ; S nEnHuma [ runpamentals[ ] 2¢ crau [ sueerior [ | 1on []
NOME DO PAI NOME DA MAE
Pt .‘ el A ."{ [ L4 e 1 ;!.\-:’ bl it '.'_’ 7 - e :- . oo ;:‘_.“'
<| OCUPACAO HABITUAL = GRAU DE INSTRUGAO
i nenHuMa [ runoamental [] 20 erau [ superior [ ] en [ ]
% kk] OCUPAGCAO HABITUAL IDADE GRAU DE INSTRUCAO
g
% nenHuma [ ] runpamenta [ ] 20 crau[] superior [ 1an.[]
(=]
o 26 N° DE FILHOS TID®BS ~
m g NASC. VIvOS [ NASC. MORTOS Tﬂﬁ DURAGCAO DA GESTACAO (EM SEMANAS) GRAVIDEZ
- ] Menos OE 20 | oE 20 a27[ | 28 0umas [ | ien []| omea[] ouea [ TripLice [ ] mais oe 3[_] e []
8
@ PARTO MORTE (EM RELAGAD AD PARTO) PARA MENORES DE 28 DIAS OU
] OBITO FETAL, PESO AO NASCER
B4 esponTaneo [ operatorio [ ] roreeps [ ] v []] antes [[] ourante [7] oerois [] ien. [] i : ion, [] y
RECEBEU ASSISTENCIA MEDICA DURANTE A O MEDICO QUE ASSINA ATENDEU AO —H 0 DIAGNOSTICO FOI CONFIRMADO )
DOENCA QUE OCASIONOU A MORTE FALECIDO EXAME COMPLEMENTAR CIRURGIA NECROPSIA
SIM D NAO \D IGN, D SIM D SUBSTITUTO D |ML\|:] SVO D OUTRO D SIM DNAO D stNlc.D st Nldl:]
CAUSA DA MORTE: (ANOTE SO UM DIAGNOSTICO Po_R LINHA) e
PARTE — | (-_f.r/ G ATy
DOENGA OU ESTADO MORBIDO QUE CAUSOU DIRETA a)  SUIL K £2 AR
g MENTE A MORTE DEVIDO A OU COMO COMSEQLENCIA DE o
IV B CAUSAS ANTECEDENTES
B]  ESTADOS MORBIDOS, SE EXISTIREM. QUE PRODUZIRAM b) . z
E] A CAUSA ACIMA REGISTRADA, MENCIONANDO-SE EM STNES AN SOMPUCOMSSUUENCIA D
o ULTIMO LUGAR A CAUSA BASICA. )
g
PARTE — 1l
OUTROS ESTADOS PATOLOGICOS SIGNIFICATIVOS
QUE CONTRIBUIRAM PARA A MORTE. POREM NAO — _— L
RELACIONADOS COM A DOENCA, OU ESTADO
PATOLOGICO QUE A PRODUZIU
-
E TIPO ACIDENTE DE TRABALHO LOCAL DO ACIDENTE
vV =
4 Homiclpio™ I:] suiciDio D ACIDENTE D IGN D SIM D NAD E] IGN D TRANSITO D DOMICILIO D OUTRO D IGN D
Y NomME DO MEDICO = o DATA DO ATESTA
i ) E LA C ot AN e Y /oo SIS 4 ' A
v ENDERECO DO MEDICO PTELEFONE ASSINATURA et 7 -
> Sk o~ o - 2alloss y
S DECLARANTE R — <
o
HS
i 1* TESTEMUNHA
I3
2 2* TESTEMUNHA
- J
CEMITERIO EM QUE SERA ENTERRADO P MUNICIPIO ]
v

ANTES DE PRESMCHER, DESTAQUE O CONJUNTO DE DUAS VIAS E LEIA COM ATENGAO O MANUAL DE INSTRUGOES.



%
RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

[JPOR PEDIDO DE DISPENSA

OPTANTE

[JNAO OPTANTE

[CJPOR DISPENSA COM JUSTA CAUSA

[Jror ACORDO

[JPOR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA

r'03 474053 0005 66

LL asiruarl

CGC - CARMBO PADRONIZADO (EMPRESA) )

13059875-5
2IA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DR

IU.TO GROSSO - CODEMAT.
" -j

CP r8.880

s 1P Jiine
N\

(" EMPRESA

CODEMAT ~ OCMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO

ENDERECO

RUA I w» MOIULO 1 = S/N® « JUINA « NT

ATIVIDADE COC/MF N MATRICULA NO_INPS
| PROJHIGS ITVERS0S 034474.4053/0005 - 66 ot =i
{ EMPREGADO N° DA CIPS SERIE 3
EDJON QAMARGO 7}07& 199¢
REGISTRO N° CARGO ADMISSAO

678 OPERADCR DB PA GARREGADEIRA w 0 , 06 ,, 80
DESUGAMENTO AVISO PREVIO DECLARAGAO DE OPGAO MAIOR REMUNERAGAO
@_..WQ_J_..Q_/ 0. B8 len..®> /= o= | 5. 06 8L [, = 340402,00 = r
( DISCRIMINACAO DAS VERBAS PAGAS )
INORBORNO . v st ssonss anos Cr$__FeGaTeBe mumummx . Pe Produgho ... crs 94900500
Aviso: Prlvio oo s e Cr$ gt Homas: Bxdras::..aunailuiiusisiisaaiins Cr$ wew

13° Sadlério ’/n .................... Cr$ ‘oml” CHARPICAEHRG s s Cr$ g
Salério-Familia.................ooeenasn Cr$ Bt Ad. Periculosidade. ..................... Cr$

Férias Vencidas. . _.._............ccc...... Cr$_.m‘L Ad. Insalubridade. ” m m!...Cr$_m_
Férias Proporcionais. . Vm .............. Cr$ a Ad. NOtIMO .covvniiiiiiiainss, Cr$ -
Baluliods VB s vmsinionsiss Cr$ o go BOTS - Quilacio:civvscviimnsnismiion crs__4+419,00
Prejulgado 20/66 .. .- ..oooeeeeaeaaann. .. Cr$ mam FGTS - m8s anferior............o.eeunn. Cr$ b
Saldo de Saldrios 5 “- MQ ..... Cr$ ”-53@ FGTS - 13° Salério .......ooovvvnann, Cr$ :‘mlw

Lei N2 G708/79 <A 9. cr$ FGTS - 10% 5/ Cr,... o aussros: o s 442,00
...................................... cr$ FGTS - 10%s/Cr$. .y Cr® #,

TOTAL BRI 2o crnaises i tlin Cr$ »102,00
DESCONTOS
Previdéncia Tpemat cre___ 40419500

Previdéncia 13° Salario.................. Cr$

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

contra o Banco

JUIRA NP ﬂde

, como pagamento de meus direitos na rescisdo contratual.

SETERHO de 19 88

Iy

r DOCUMENTOS APRESENTADOS

il aI bt

FGTS - guins & ultimos recolhimentos, inclu-
sive sobre o més da rescisdo, 10%, quando

EMPREGADO

(\.,{/V.M.,{/-ZO O/
7

for o coso, computados juros & e
monsvdnc;

¢do da Conta
Vinculoda IAM]'

EMPREGADORA-PREPOSTO

Econ. Moacyr da Silva
Ger. Adm. do P. Juina

G Pedido de Dispensa (3 Viosk
D Rescisdo (em 4 Vios}

RESPONSAVEL (NO CASO DE MENCR)

Dl.gi?o\lﬁdlullqhﬂndufmmu&m- r PARA USO DA Nr
D?}Pﬂ;m de Trabalho & Previdéncio Social - REARTICIO m ‘ m m m m m
D Procuragio; Regi m‘
S Livre
AL 095 Vo J L 56 d; }
U / 2 CHCLE o5 15100



BMSL__W_MMM
o [JPOR PEDIDO DE DISPENSA
bl OPTANTE []POR ACORDO
[JNAO OPTANTE (J POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA
] POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA
(EMPREGA
CODIMAT » COMPANEIA D& LD AVOLVIMINTO DO i85 VATO GRO330
[ ENDERECO
FRAOJETO JUINA « MUNICITIO DE ARIFUANA « MATO QROSS0
ATIVIDADE CGC/MF N° MATRICULA NO INPS
PROJEI08 DIVARSOS 0344744053/0005 - 66 =
EMPREGADO = = N° DA CIPS SERIE
g CAMARJO 12,762 139e
REGISTRO N.° CARGO ADMISSAO
AUXILIAR D Bl EM... AN ¢ ) AT A’
DESLIGAMENTO AVISO  PREVIC DECLARAGAC DE OPGAO MAIOI! kEMUNERACAO
LErnm WA VR - J P W T ) [ ¢ | PR ) SR & | [ - - R.Jﬂ.m...g ....................................
DISCRIMINACKO DAS VERBAS PAGAS
Indenizag@o......... .... anos Cr ZeGeTele Horas Extras................. Cr$ -
Aviso: Prévio: seesimensamas Cr$ o Gratificag@o.....coovvver onns CiS.oonimitiiiin T i
13.° So1ono...81 ............ Cr$ 04245,00 Ad. Periculosidade........... Cr$ -
Salario-Familia............... Cr$ e, Ad. Insalubridade ’a“i“ﬂ Ty s 824!40 ...............
Férias Vencidas.............. Cr$ o, e Ad. Noturno .....oooevvnnnnn. Erfsmmans b i
. B i FGTS:
Férias Proporcionais...@(fl‘.!. Cr$. Gechl, Ak 92 =18 MBSt @ TR S, -
Prejulgado 14/65............. Cr$. foit f1s D2 mBs e v i Cr$ —e
Prejulgado 20/66............ [ | R— _— 13.° Salario....... Cr$ —
a2 . - -
Saldo de So!urros,,]:...':".i..a’.’ Cr$ !.)98'30 Atk D0 e A Lk Cr$ .
COMISSBBS .« v v vvrieaeenennnns S i A TR TR L T A e S B R R A Cid
TOTAL: BROTO: wvvsivss s Cih..... 230909, 20
DESCONTOS
Previdéncia....%: pouas Cr$ ")3"}3—
Previdéncia 13.° Saldrio..... Cr$
Adiantamentos........... .... Grie.
.............................. Cr$ A
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Cr$ s R (R 333,06 i
TOTAL LIQUIDO............ ... 2303239 34
Recebi da firma acima o quantia liquida ,de Cr$... s .23.325.34. ............
(W; ] ;-' 8 -.-.' !‘\1]." .'. Nio 2 .}!a.‘\u.f . fT '.L' - U b ..II\.U-’ Ll L:'c.:‘ s Ui‘.a‘.':‘: 0 .:; r.-.\:\"()Sl }
em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n.° contra o Banco
............................................................................................... m R corno pcgumanto de meus direitos na rescisdo contratual.
1A NT :
JUL de de 19
DOCUMENTOS APRESENTADOS
. EMPREGADORA-PREPOSTO
FGTS - guias & altimos recolhimentos, inclu-
sive sobre o mis do rescisdo, 10%, quando
for o caso, computados juros e correqdo
:ﬁ:::i::;a para Movimentagdo da Conta ESPONSAVEL (NO CASO DE MENOR)
Vinculada [AM)
D Pedido de Dispensa (3 Vias)
D Rescisdo (em 4 Viash PARA USO DA
Livro ou Ficha Registro de Empregados - MRS
LRE;
Carteira de Trabalho & Previdéncio Social - Regi
CIPS; 5
D?locuru(aa;
D Liveo
D Felha
coD. 15100




