
o CODEMAT COMPANHIA DI ,
DI . sENVOIVIMI•Nri () DO 
1 •.S FAt)' DI . mA r( .Rosso 

Comunicação Interna 
DE 
DIRETOR ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO 

DATA 
13/04/94 

PARA 

COORDENADORIA DE RECURSOS EUMANOS 
ASSUNTO Autorização (FAZ) 

Senhor Coordenador: 

N. DA C.

n5O/94

Com a presente, autorizo Vossa Senhoria a efetuar a contrata 

cão do Sr. LINCON TADEU SARDINHA COSTA, como Técnico em Agropecuária, 

Nível 24 da Resolução NO 026/92, a partir desta data. 

Informo ainda que o mesmo irá prestar serviços junto a esta 

Diretoria. 

FRANC 

-D 

ENVIADO POR 
DR.FRANCISCO LIMA FILHO 

Atenciosamente, 

DE ANDRADE LIMA FILHO 

dmini trativo-Financeiro - 

DESTINADO A RECEBIDA 
VILAZIO DE ARRUDA PINTO 

[ 
EM 



I 



CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

4..K.; • 

Registro de Empregado 

N.° de Ordem 2.836 

Nome do Empregado:  LINCOLN TADEU SARDINHA. _COMA -• 
Residência :  RUA DIOGO D. FERREIRA ,Tc0 Telefone: 321-0232 .4 

Côr  

Ca bdo 

Barba 

Bigode  

Olhos  

Altura 

Peso 

• 

Idade  29  anos, Data de Nascimento04 / 10../ 65 lugar ir 
3 

do nascimento  CUIABA/MT 

Estado Civil CASADO Nacionalidade .BRASILEIRA 

- Pai (BENEDITO P. SARDINHA  Nacion.  BRASILEIRA 

Mie MARIA T SARDINHA  Nacion. BRASILEIRA 0, 3/4' 

Beneficiários ESPOSA FILHOS  

COSTA) 

N.o da Cart. Prof.  71.472 Serie 00003 

de Saúde 

» » » do Inst. Aposentadoria 

Cad. N.o 
K13 

Categori a  
t.• 
• z 

Certificalo 

Série 

o .2 Cart. Nac. de Habil. N° 
17 
C 6. 

•(•' 

Carteira de Trabalho 
de Manor 

N° 

Serie 

N° da Carteira do I. 

de Aposent. 

QUANDO ESTRANGEIRO 

No da Cart. No do Reg. Geral 

Casado com brasileira? 

Nome do conjuge 

Tem filhos brasileiros?   qtos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado?  Decreto No 

,.• # 

Data da Admissão ao Serviço 13 .04.. 94 Cargo que ocupa .TACN.AGRO PECUARIPr-N.-24 
(Res. 46/ 92) Remuneraçfio 

Forma de Pagamento MENSAL 

Horário de Trabalho: das 8:00 às 18 : 00 com intervalo de 2 : 00 hs. para refeição e descanso 

Data e assinatura do emp 

Data da Dispensa 

de de 19 

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

  de de 19 

Polegar Direito 



GOLIEMAT 

1 - DADOS PESSOAIS 

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO. 

F I CHA DE I DENT I F I CAÇÃO 
,111 N9 DA MATRÍCULA 

4- ANOTAÇÕES 

NOME 
LINCOUITADEU SARDINHA COSTA DATA (ALTERAÇÕES) VENCIMENTOS E CARGOS VAL 0 R 

DATA NASCIMENTO 
04.10.65 NACIONALIDADE BRASILEIRA 

NATURALIDADEcUIABA/MT "''T ° TtCN.AGROI AW4W13I-I 
ENDEREÇO 

RUA DIOGO DOMINGOS FERREIRA,n2 550 - TEL: 321-0232 
PAI 

BENEDITO PAULO_ SARDINHA COSTA 
ESTADO CIVIL 

CASADO 
MAE 

MARIA TEREZINHA CAMPOS SARDINHA 
2 - DOCUMENTOS DE IDENTIFICAÇÃO 
RG. N9

444.300 
DATA 

13/ 05 / 92 
StRIE 

dRGÃO EXPEDIDOR 
SSP/MT 

CART. PROF. N° 
71.472 s6uE000003 

DATA EXP. 
/ MT 

CART. DE 
RESERVISTA N° 

CATEGORIA REG. MILITAR 

TITULO N9

50092918.-42
ZONA 

001
CPF N9

346-198-281-49
3 - DADOS FUNCIONAIS 

SECÇAO 

0395
ESTADO 

MT 
PASEP N9 1.702.650.341-1 

DATA DA ADMISSÃO 

13.04.94 
NATUREZA DO CARGO 

4- ANOTAÇÕeS 

OPÇÃO FGTS 

FUNÇAO, 
TEC.AGRO PECUARTQ-N-24/92) 

13 / 04 / 94 

PERÍODO ADQUIRIDO PERÍODO DE GOZO PERÍODO ADQUIRIDO PERÍODO DE GOZO 

13.04.94 *Conf.CI.n 2 050/94 da DIAF,de 13/04/ 
94,autorizando a contrataçao do Sr. I
LINCOLOTADEU SARDINHA COSTA,no nivel 
24(Res.26/94,a partir desta data,in 
formando ainda q/o mesmo prestará ' 
seus serviços naquela Diretotia. 

M_.07.94 

-Et conformidade com o disposto na LP 
n0 8.880 de 27.05.94 o salario foram 

fixados em "REAL", a-partir- de 01.07.94, 
com o valor constante da Res.09/94 . 

- Conf.Reso1u9ao 09/94, N- 24 passou a 
perceber ao salario em reais valor de R$ 

r".'1P.94 - Conf.Res, 10/94 N- 24 passou a perceber 

ao salario em reais valor de R$  

12.09.94 *Conf.Res.n2 011/94,de 12/09/94,o servidor 
Coi reenquadrado no Grupo OcuLional II,na 
TangOo de Ag.Adm.N-01,percebendo sal .R$....

01.11.94 ...Corr. ,es.14/94 ,o servidor Ag.Adm. N. I 
' • passa a perceber o salario no valor de 

r;rupo Ocupacional do anexo II . 

310,3

320,90 

405.00 

CÓDIGO 4131/02 

• 1 



Cuiabg-MT, 12 de Abril de 1.994 

• 

DADOS PESSOAIS: 

- LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 

- Rua: Diogo Domingos Ferreira, ng 550 - Bairro Bandeirantes 

Telefone: 321-0232 

- Filiaggo: Benedito Paulo Sardinha e Maria Terezinha Campos Sardinha 

- Naturalidade: Cuiabg - MT. 

- Data de Nascimento: 04 / 10 / ps 

- Nacionalidade: Brasileira 

- Estado Civil: Casado 

- Nome da Esposa: Renata Figueiredo Bicudo Sardinha 

- Profissgo: Técnico em Agropecugria 

- Carteira de Entidade de Classe: Ng 4.693/TD Reg. Ng 4.693 Exp- 21/01/89 

- Titulo de Eleitor ng 50092918-42 - Zona-001 - Sego ng 0395 - MT. 

- CPF - 346198281-49 

- PASEP 

- Carteira de Identidade Ng: 444.300 - Exp: 13.05.92 

I 

1 



TI

1 

o 

E 

0, 

".C3 

,93

U, 
OS 

0 O 
I 00 •-go 
OO 

$••• 

O 

U) 

0 
Ui 

o 
aco 

.112 

co 

M
O

N
T

A
G

N
A

 

O 

443 

Om. 
V°. 

o 
- 0 

CO 

•J 

o 

• 

REPÚBLICA. FEDERATIVA DO BRASIL 
ESTADO DR MATO GROSSO 

PODEn J I) I 0 rt o 
COMARCA DE CUIABÁ — CAPITAI 

P(9P0 ça iha(9ta 
TABELIÃO 30 Tabehlt) Vitalicio de Notes, Escriv5o do Civel, Oficial Privativo e Vitelício do 

Casamentos e de Óbitos da Sede da Comarca de Cul 

Nilza Maria Barros Maciel Corréa 
Escrevente Juratnentodo 

I 

CARTORIO 3'. Cht.,it 
do Notut-. _ 

TABt140 
r•dro D'Abbedis Mottle, 

subollhatmo
Mar!a Isabel b111111 Racial e Abadia B M, L dolt Scow 

0000000 la J•••••••itado• 
Hilzo U. 1. lintel Correa 
Wanda Arauio Martial

a oiel Ifs RJ.111 Facbtrun 
lug cancado MatlIMINSOZ 

ailli1V/91111k i 
sew& fq or 

Maria Isabel Barros Maciel 
Substituto 

Abadia Barros Maciel Lemos dos Sant 
Substituto 

en-1.47 111to Ps 

LIVRO n  42/11.0. FOLHA n.011. • • 

Certidato de Casamento 

Certifico que no livro de REGISTRO DE CASAMENTOS 
• tênno de casamento do cidadão  IW!COLN TADEU SARDINHA 

e dona_ RENATA_ FIGUEIRED O BICUDO /// • • • 
ele nascido CUTAIlit 1VT a  04 de OUTUBRO...  de  1.965...

TERMO n. 1. 3.9] 

desta Capital consta 

C0PA /// 

. Mho (le _ 11N '' )1- 1' 0 l'Alif,0 1,LA ['JD 1.1\iflA CO; ;T A ///,. „ 
e dona  l',1A.RI A r: 1 :4.114f1A CAFIPCV.; SAT:MIN-HA ,/,// ... 
ela nascida_ oU_TADAIU •  .  •  A Oq de N OVEITBR O. 
filha de .. ,:r 03.1.1 __PIES .13I C UD O. //,/,..... 
e de dona III:4 A MARIA DN 1,1:[(10EIRIn0 :13Ealf2) _,ZZ___._
a qual passará assivar-se RENATA  PIGUEIRT3D0 DICUDO SARDINHA

0:1 

cti 

o 
...J 

00 
Of 

D'Abbetal• 
Mew.", 

4,44.t1h,ste..•• Iklif 
LC*61 kliOS 

kei$1 
411w0, Af. 4 

dosSahlos 

rit
It. 

Male 
Cettec 

'Venda 
A

lijO 
menthe 

Ii a 
Rose 

Pechtnet C4nOldo 
Menem*, SM, 

eltzttS 
retoot.f.t 

— 
eTv 

casaiDu,nto realizado a 20 de NATO 

documentos exigidos pelo artigo 180 
do Código Civil, liegime de 
Ohs.: 

• • • 11,

IT (_ TV 
COMUNIIZ 0 UN IVER:3AL DE BENS

e 1.9664. 

4 

///
de  1.988... 

II 0 

,yetelt
214 a _o__  

referido é verdade e dou fé. 

• 0 • 

a presenthram 

;;ET Fc. H U 0: 

I*4441117d1Pai 17153221real

i 

clirat: • IP artin, ROC 
Jurnmentida 

Cari6tio 8°. Oficio 
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aartnLica FEDERATIVA DO BRASIL 

KSTADO OR MATO 011/00110 

PODER JUDICIÁRIO 

COMARCA DE CUIABÁ — CAPITAL 

101.0 0'7411(21.4 acid 

cartório 3' Otio4o de Notas 

TABELIA0 Pedro D'Abbadle Model 
Substitute' Marla Isabsf Sarros Model • Abadin 8. A'. C cics Santos Escrorsote 

Jur.,tarotados Nflzo M. 8. Mrptli: Zorrsa W0043 Arc-„io Martins Marano do Icrr0:11nsf,71 ffnaga R. CANDID° MJVANO, 302 MUM 121 • 2514 cutAIA 

TABELIÃO 

3° TabeliAo Vidalicio de Notas .Escrivilo do Clvel, Oficial Privativo e Vitallcio do Registro Civil de Naschn•ntos 
Casamentos e de Óbito, da Sede da Comarca de Cuisbé. 

Maria Isabel Barros Maciel 
Tob.Ilâ Substituto 

Nilsa Maria Barros Maciel Corrêa 

Escrevente Juramentada 

LIVRO 14 3— A .. n. 

Abadia Barros Maciel Lemos dos Santos 
Tobalió substituto 

Wanda Araujo Martins 

Escravanto Juramonta da 

FOLHA n.  47 v2.. 

Certidão de Nascimento 

citnit ( 155.931., 

Certifico que no livro de REGISTRO DE NASCIMENTOS desta Capital está 

registrada uma criança do sexo  WAS CULINO  nascida no dia  21  de  SETEYBRO  de  1 .99 2 . 

As  02:55  horas 11  a 1íni ca Fen:Lima:  .n.eqta aapi tai_TAT  com o nome de 

.. LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA J1INIOR //.. 

filh  0  do cidadão  • . Lincoln Tadeu Sardinha Costa//.. 

Renata Figueiredo Bicudo Sardinhaf/•• e de D. 

sendo seus avós paternos Benedito Paulo Sardinha-Costa,".. 

.. Maria Terezinha Campos Sardinha f.. 

e Maternos •. Jose Paes Bicudo//.. 

Niza Maria de Figueiredo

Obs.: Declarante: o Pai //.. 
qe

64,/ O PO 

0 

0”.   

• 

‘ 40 

(') 

3 2C C SQP° ,) 

we.
erdade e dou fé. ;r(o. e 

Outubro  de 19 92. 

de 1.992. 

kst.riya. ..-fa Registr 

Mato Grow,

13,3!"T • 

Gfoo

de Out o 

. es 64114. 



Pedro D'Abbadia Maciel 

Tab.. 

Mize Maria 
rret; 

Maciel Correa 
adia El.;.--ros Matte17g 

Ba 

om 

Escroverito Jurarr sortteicio 

Substit 

LiVRO n. 

__REPOBL1CONORATIVA DO IRAS. 
PODRR 

ESTADO DP. MATO GROSSO 
COM 

o
abeliio Vitalicio de Notas,-Pocrivio d Civil, Oficial Privativo

Naacitnentoa, Casamentos e Obit°, da Seil Abe da Comirskae 

T 

A_. 

TERMO n 

FOLIA

O nascida no 
uma criança do sexo 

IrsLair_ir 
cha 

Ad '1 1 • 1,) horse n C14,-.ic a Prair.7.. 

• • 

Certidão de Nascimento 

. .CERTIFICO que no Livro de Registro de 
Nascimentos desta Capital está registrada 

.. 
• •• 

• • 
• • 

• • 
•• 

0 8  de 
DCZee3r0 de 19 9r. 

dos Santos 

139: 666 

S. 

• 

filh ?„ do &NOR() 
oln. a el—

e  ae

sendo *sus avós paternos 
S ar ¡I" 11 a C fist a /////...• 

Dr,  a 11.e -re C s tarainha llil/•.. 

• 
e maternos •7030 %;. 

714 ez,r, 

: 

Obs.: 

S. 

, ea
4108

co,'ve 
4.0 • 

com o nome de 
O SA.RDIIHA • • 

de 

0 refer 

Cuisbi, 02 

;,rp'-; -r 0 

o 

vsrdads • sou IC 

de 19 01 

de 19

la 
c.9zabel atto. atedd °moss d 

I steel* 
Sobstat 

0 . ts 4... I:. 



CONSELHOS OTEIS 

01 0 selo deve ser oferecido Go recém-nascido tão proximo quanta po-
ssivel da hora do nascimento. Não estabeleça horário de mamadas 
para o recém nascido. Oferecer o selo quando seu Who chorar. luto 
6 a livre demanda, mama quando desejar. 

02 Não ha nenhum problema em amamentar seu filho durante a noite 
nos primeiros tempos de vida. Como regra não ha necessidade de 
se oferecer liquidos (água e/ou chá) nos Intervalos das mamadas 
se o recém nascido estiver mamando ao selo. 

03 As mamas deven.  ser bem cuidados para garantir o aleitamento 
natural. Mantenha-as suspensos utilizando "soutiens", feitos com 
essa finalidade. Limps os mamilos antes e depois da mamada a/ 
água fervida ou água borlcada. Não use ,sabonete para lavar os 
mamilos. A produção do leite materno sera tantb maior quanta mais 
o recém-nascido mamar. 

04 Não acostume seu filho no cola. E natural a descantação de pale 
observada nos primeiros dice de vida. 

05 e esperado o aumento dos mamas na malaria dos recém-nascidos. 
Nada deve ser feito: Desaparece apes algumas semanas de vide. 

00 0 caso umbilical, como regra cal antes dos 10 dias de vida.. 
Deve ser bem cuidado para evitar infecção. Mantenha-d slope. use 
solução anti-sépticas como merthiolate incolor ou alcool. 

07 Para o banho do recém-nascido agua morna em quantidade sufi-
ciente p/ ensaboar todo sou corpo. Em seguida enxugar ham. 

08 Rao deixar de orlentar a quem cuidar do recém nascido, para favor cameos 
antes e depois de manipulá-lo. Troque sempre as fraldas quando striae. 

09 Presença de secreção bronco • até sanguinolento, em pequenasquangidades. 
pode existir no vagina da recilm-nascida, e normal e desaparece em alguns 
dias. 

10 Qualquer dúvida sobre alimentação consults seu pediatria. Não medique sou 
filho sem a orientação do seu pediatra. 

11 Leve seu filho mensalmente para ser consultado, ou antes de perrnber (Pal-
quer anormalidade. 

12 Para os casos de URGÊNCIA a clinica possui um sistema de &atilt) OW-
manente de Pediatria e Obsteulcia. 

FONES: 321-2528 / 2454 / 2220 CUI 

Mae 

Pal 4:t r-41.....174:401114404.--

CondiçOss Nasaimento .... 

Data  O   1 _,  90  .Horet Tip* 

Peso 3 0  Estatura_S , 

Tipo Sangue ........ Rh  Pose 

OBSERVACAO: 

Le ANO DE 

5. O 
s.too 
Gs ao 



IDABES-CHAVES COM DADOS FUNDAMENTAIS P/ 0 TESTE DE TERMAM-MERRIL 
IDADE-CHAVE DADOS FUNDAMENTAIS 

trno/n 

03 Anos 

04 Anos 

OS An os 

06 Anos 

07 Anos 

0 Anos 

Og Anos 

10 Anos 

Indicar as partes do corpo 

Dizer seu sexo 

Contar 4 moedinhas 

Repetir 4 algarismos na ordem dada 

Dizer o nome de 4 cores 

Dizer sua idade 

Distinguir lado direito do Esquerdo 
Distinguir a manhi da tarde 

Dizer o número de dedos das mios 
Enumerar os dias da semana 

Contar 20 a 0 (de trás para diante) 
Dizer as nomes das moedas comuns 

Dizer ,a data 
Enumerar os meses 

Ler um trecho fácil e repeti-lo de memória 

Repetir 6 algarismos 

.6 

IDADES-CHAVES COM DADOS FUNDAMENTAIS PARA OS QUATRO SETORES DO TESTE GESEL1) 
IDADE-CHAVE SETOR MOTOR SETOR ADPTATIVO SETOR LINGUAGEM SETOR PESSOAL SOCIAL 

4 

Semanas 

Ern posição supina 
cabeça flea em posição 

assimétrica 

Sr) olha objeto no 

linha da visão 

Pequenos sons 
• 

guturais 
Olho indefinitivamente 

Semanas 

Em posição prong, _ 
_ caber,a na linho 

Marna 

Olhar de demorodemoromo 

no linha média 
Sorriso Social 

Segue corn olhar pessoa

em movhilento 

16 

Semanas 

28 
Sermon= 

Posto sentodo, cabeça 
firme (*Jidda 
poro fronts 

Posto sentado, flea 
New um momento 

Olha Imediatamente 

o objeto mostrado 

Sacodo chocalho 

40 
Semanas 

Fica de p6 apoiado 
grade da coma 

Coloca cubo numa 
tow sem soltar 

52 
Semanas 

Anda corn auxilio 
de uma só mão 

Sotto o cubo dentro 
da taco 

RI aim 

Sons possildbicos 

Uma palavra 

2 palavras (e mais) 
"mama" • "dada" 

Brinca com as duas mãos 

Toma bem &Moe 

Faz adeus, bate palmos 

Coopera no vesdr 

m18 I 
CORO teso Tone de 3 cubos Nomeia desenho Come sozinho 

I 

24,
Meses Sobs • desce escodas Torre de 6 cubos 

Frost) de 3 
palavras 

Coloca perms simples 
de roupas 

36 
Metes Pedalo em triciculo Tone de 9 mhos Olz seu sexo Põe os sapatos 

CARTA() IMUNIZAÇÃO 

SABIN 
2° 48 Pl• 

MMR 
Nampo ru-

beola caxumba 
is macs 6 7 arms 

lafga 
. Paulo Posci

OTACOES 

MENINGITE 

11:066 3* roes 
tondanall 

31-08-91 



INSTITUTO CUIABAN- 0 DE EDUCA4A0 

I Nome do Aluno 

C G C 14.929.822/0001-66 

• Rua Guilherme Hahn, 43 — Jardim Tropical — Fones: 322 - 4063 - 321 - 9794 

Caixa Postal 14002 C E P 78.000 Cuiabá - Mato Grosso 

i Fundação 

01/79 

I Autorização 

036/81 

1 Reconhecimento 

014/83 

HISTÓRICO ESCOLAR 1.° GRAU 

LIhCOLN TAD.EU SARDINIIA COSTA 

Data de Nascimento 

04.10.65 
I Naturalidade :Estado 

Cuiaba - I I 

Nacionalidade 

Brasileira 

Filiação 

Benedito Paulo Sardinha Costa e idaria Terezina Campos Sardinha 

EDUCAÇÃO GERAL 

MATÉRIAS COMUN. E EXPRESSÃO INTEGRAÇÃO SOCIAL INIC. As CIENCIAS 
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1.a SERIE 98 * * * 100 * * * * * 1100 * * 1 * * * * 1 
** ip c. H. * * * * * * * * * * I * * *I * * * if l Ap. 

Esc. Fart. SAnto Antonio Cuiab6 ia 1972 
Estabelecimento Cidade Estado Alto 

— 
2 a SERIE I 601 * 1 * 1 * 175 1 901 * 1 * 1 * * 159 168 1 * * 1* 1* 1 * 1 

1

c. H. 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 *  1 *  1 * 1 * 1 * 1 * 1 * IAP•i **

Educand6rio Santo Antonio Cuiab6 12 19 'n 
Estabelecimento Cldade Estado Ano 

3a SERIE I 63! * 1 * 1 * 186 11.00 1 * 1 * 1 * 1 * 165 1 87 1 * 1 * 1 * 1* 1* 1 
c. H l * I * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1 * 1* 1* 1 * 1* 1* 1 * 1A10,1 ** 

Educand6rio Santo Antonio - Cuiab 6. la 1974. 
Estabelecimento Cidade Estado Ano 

4a 
SERIEI 501 * 1 * 1 * 1 70 1 80 1 *  * 1 *- * 170 199 1 *  1 *  1 *  1 *  1 * 1 

cH  I * 1 * 1 *1 * I * 1 * 1 *  1 * 1 *  I * I * 1* 1 * I * 1* 1* I * 1 / 4).1 ** 
Educanditrio Santo Antonio Ouiab6. bfiT 1 975 

EstabeleCim—ento Cidade Estado Ano 

5a SERIE 1 601 * 157 18 3 1 -x- 1 66 150 166 180 1-63 1 * 1 * 1* 1* I * ( 
ekij ** IV H. 11 51 1 * 170 178 1* *1 67179 169 11051 99 1 * 1 * 1* 1* I * 1 

Colegio Sao Gonçalo Cuiab6. DE 1976 
Estabelecimento Cidade Estado Ano 

6a SERIE 51 86176 176 1* 1 * * 1 54 161 150 I 541 52 1 * 1 * 1* 1* I * 1 
c. H. 1160 64 1 64 196 1* 1* I * 1 32 164 164 11281 64 1* 1* 1* 1* I * 

Colegio Sao Gonçalo NIT 1 977 ....a_u_ialia 
Estabelecimento Cidade Estado Ano 

7a SERIF. I sol 63(90 170 I * 1 71 78 1 * 162 173 150 161 1 * 1 * 1 *1* 1 * 
l; H. 1:1_28 1 32 1 64 196 1 * 1 32 I 32 1 * 164 164 1123164 1* 1* 1 *1 * 1 * 1Ap.1** 

Colegio SZ,o Gonçalo Cuiabá iv - .L.i.""' 1979 
Estabelecimento Cidade Estado Ano 

8.a SERIE 1 501 70160 165 160 1 * 1 55 1 701 * 1 * 155 160 170 1 651* 1 * I * 1 
AP.. ** C H. h.44 1 36 172 11 081 72 1 * 1 72 1 16 1 * 1 * 11441 16 1 16 1 721* 1 * * I 

Instituto Cuiabano de Educagao Cuiabti T.711_ 19R1 
Estabelecimento Cidade Estado ' Ano

mObs rvações : 

11 

Transferencia expedida para a lg 5ér1e do 2Q grtu. 
Nada consta em nossos ar uiv 

AÇAO 

(:_:tc4t A;e-5 
ROSEMARPMK%(CALVES 

SECRETARIA • AUT. N• ivas 

Cuiabá,  1

 Dl REPOR 
Afaria Lucia Colnago Ganiball 

Dizetcra - Aut. no 46/87 



* 0 aluno submeteu-se hs provas de adaptaggo dos dois primeiros bimes-
tres da 84 serie das seguintes disciplinas: 0.S.P.B., Pr6ticas Agriybias e ' 
P. de Salde, tendo sido considerado apto a cursar a eferida seri%. 

DE EDICA410----:-"1

. ..... . .. .. .. .. . . . • 

Maria Lucia Colnago Gambol' 

Diretora Aut. 

IKSTITUTO CUIABANO DE EDUCAÇÃO 

e'SjO‘hAi-tiet,  0 /16"Aw-l' 65

ROSEMARI CONTI GONÇALVES 
mama* • AUT. Was 

rNST 

• 

1 
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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA - MEC 

SECRETARIA DE ENSINO DE 1.0 E 2.° GRAUS - SEPS 
COORDENAÇÃO" NACIONAL DE ENSINO AGROPEQUARIO - COAGRI 

ESCOLA AGROTÉCNICA FEDERAL DE CACERES - MT. 
• 

• HISTÓRICO ESCOLAR 

Aluno: 1,111N1111 TOW SABDIIIHA COSTA 

Nascido em:_04,1.0. ....... Cidade:  Cuialsii   Estado: 
Filiação:  )1egedito Paulo Sardinba Costa e Maria Terezina Campos Sardinha, 

Curso anterior concluído em 1. 9 8 1 -  12 Grail 

Estabelecimento:  LIB ti tilt 0 Cuiabano de EducaViio 

Cidade:  Cuiabi,  Estado: MT 

Curso: TECNICO EM AGROPECUÁRIO 

DISCIPLINAS CARGA N.' DE 
FALTAS 

SERIES . 

EDUCAÇÃO GERAL HORÁRIA 1. /82 2.a/83 3 /54 

Lingua Portuguela e Lit. Brasileira 240  31 610 51 7  
Lingua Inglesa   60 13 9.28  - - 
Educação Artística 60 0.9  - - 8,8 - - 
História 60 01 6,7 - - - - . 
Geografia 60 11 623 - 
0.S.P.13. 60 --  621. 
Educação Moral e Cívica - !--- 60 20  - - 74.9  - - 
Matemática 240 45  3,2 7,2 6 LO 
Física 120 12 - - 587 5,0 
Química  120 15  7,0 7„9 
Biologia 120 24 - 7,7 6,8 - - 
?rorLama 5Ie SaUste ___ 60  07 71 4 - - - - 
Educavão Física 270 24 •=0 M. ••••• •••• d•M iM/0 

Ensino Religioso 

............• ............ 

30 _ _ •••1 OM MOB ,I= ,

SUBTOTAL 
1.560 202 

FORMAÇÃO ESPECIAL 

Redação e Expressão  60 j., 06 - - - - 5.1 
Estudos Regionais i-- 60 20 - - - - 7,  4 
Administração e Economia Rural ,  90 18 - - - - _., 61 . 
Desenho e Topografia  120 21 l' . -"' . -5., 0 - - 1 
Agricultura 120 19 6,6 51.9.___ ... .7.7_ . .7____ 
Zootecnia  ........_ 120_ 09 6.1 _  6.9_ .. . r...r.
Culturas 6.00 .63 .5...9_ __. 6.,$____ ........... 
Criações 600  50 6.,.5....
Irrigação e Drenagem 90 05 _ .... - - 529 

_ ................ t . IpstaIesõe..s   90 04 IMO •••. ./M ... 6,7 

.... - - 
- 

ESTÁGIO SUPERVISIONADO 240 • . 
• 

SUBTOTAL 1.950 21.5 
TOTAL GERAL 3.750 417 - 

Estágio realizado: 
CODEAGRI = CIA DE DESIMVOLVEMEUTO AGEEC0LA.3É MATO GROSSO Periodo: 

Resultado apta 



CURSOS COMPLEMENTARES 
Curso Disciplinas Periodo Total de Horas Resultado 
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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 
SECRETARIA DE ENSINO DE 1.° E 2.° GRAUS 
COORDENAÇÃO NACIONAL DO ENSINO AGROPECUÁRIO 
ESCOLA AGROTÉCNICA FEDERAL DE CACERES — MT 

CallP[ICA13 hC115 
Oiretop c9a escola 4grotecnica Jeral .9e «aceres, 9 accrL 

esoolar, eertilica que o aluno 

litho .90 
LINCOLI_.T.ARLA 

BRETT T.0.....EA1114.Q....2ARDIZINA  COSTA

Qtatural  esta.90 

concluiu o purse 49e acnico em rIgropecuciria neste esiaLleoimento. 

Ociceres 

• 

14  I  12  /  84

com a -Pei 5.692 ( 6 11 c9e a9osto 

e  MARIA TEREZINA  ANF-PQ5 

nascil90 em 

19 71 e o aegimento 

04  / _10 

\.• ; 1

k.1 

*;.': • 

‘r 

Diretor 
%II 

21 
,.• • 

gf 411CiSCI o N f/dirin• go aloco 
PROFISSOR OS ILVASIRO OE 1.• E 2.• •A eWiE „ —1;1\ 

uz2 =6:22 SZO2SZO:2 S:112M2S321 SW MR SVG2 S:14 WIN:2M= ZaZ225:2n:R2===SaltA tleMS;(2==NOTfoçon31:2 V:1 MT WO LW M2 M2 Zz2 M2Z0:7 SZ= M2 Mc2 5ZZi ra12 ill2tcc2 fIc 'a W.) 

meow/imam — (RIM. WIC Woe tilo 

Itaris Awhile Cordaro gonçaivesRossealvel nit Soo / EAF / Cássres-MT 



OBSERVAÇÕES 

SltR10 OA 
EDUCAÇA0 E 

CULII.JAA 

Secretariat di tnaino do 1.* e 2.* Graus 

Coordenacio do Ensino 
Agropecukio - C(1116111 

ESCIII 
ISMItIfft1 flattl ci 

DIVIZ:tvu 
NIGC.:1110 

Codificado Romisirado sob o 

As fokhas ... ....do Livto rt.° .. 

/ ... 

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

Encarregado do .......... ..................... 



IIIIIII ION NM EMI NIB 111111 MIN IIIIIII MIL MINI 1111111 11•1 11•11 NMI Mil 111111 111111 

REPOItICA FEDERATIVA !O BRASIL 

ESTADO DE MATO GROSSO UNIDADE DA FEDERAÇÃO 

ESCOLA AGROTÉCNICA FEDERAL DE CACERES NOME DO ESTABELECIMENTO DE ENSINO 

N9. 110100027144 

DISTRITO INDUSTRIAL S/N - MUNICITIO DE CACEIES - ESTADO DE MATO GROSSO ENDEREÇO COMPLETO 

MEC/3EPS/COORDF.1,7Ag10 NACIONAL NOME DA ENTIDT2D2MAr:ITEIET)EPk AGROPMUÁRIO COAGRI 

PORTARIA DO GABINETE DO tallIk5TRO DA DiqQACIO E CULTURA N° 217 de 17,03,..80 - DOU de 21.03.80 ATO, N ,DATA, ORGAO DO PODER PUBLICO QUE 'AUTORIZOU OU RECONHECEU O FUNCIONAMENTO DO ESTABELEcIMENio 

O DIRETOR• 

CONFERE A. 

FILH 0 DE.

NATURAL DE: 

DA ESCOLA AGEOTÉCNICA FED.,RAL DE CAC ES 

LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 

BENEDITO PAULO SARDINHA COSTA 

cuI131-
NASCID_O EM • OUTUBRO 

14  DE  DEZEM3R0  DE 

TITULO PROFISSIONAL CONFERIDO.

DE 1965

E DE MARIA TEREZINA CAMPOS SARDINHA 

UNIDADE DA FEDERAÇÃO  TkS&TO GRO U 

,0 PRESENTE  DIPLOMA POR HAVER CONCLUiDO EM 

1984  RIVRTLTTA0.0 PROFISSIONAL PLENA DE TÉCNICO EM AGROPECUARII. 

DO ENSINO DE 2.° GRAU. 

TtCNICO EM AGROPECUÁRIA 

FUNDAMENTAÇÃO LEGAL  DE AcoRro COTT. OS ARTIGOS 16 E 22 COraIT AnOS COM U-3 ',RISC-OE 4 r DA LEI N° 

5 692 de 11 cl_e AGO= D2 1971. 

CACF2ES  ,  02  DE  FEVEREIRO

t..ri;isCo) (Aid ¡Pin.; ... enc•21110 
RO .600 i600 OF F OF g •-• AUI 

— .• • j. M.;  •• • ••• . 

• E.IOP-P A es CO* OtIo:..sa• 

r, „4.40zil - 

DE  1985 

NAP, 
- 

'7,t aria Cueildifte cedar* gOnÇAIV • i 
rekS. 7.0.r I C-kiwAs-tin 
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• 

••••• 

CURSO-

I CANA HORAN* 

T1CNICO EM AGROPECUARIA 
TOTAL 

DE 

HORAS 

o 

o 

2 
cc 
o 

Ling. Port. e Lit. Brasileira 
Lingua Inglesa 
Educagao Artística 
HistOria 
Geografia 
Educagio Moral e Cívica 
0.S.P.B. 
MatemAtica 
Física 
Química 
Biologia 
Programa de Sailde 
Educagio Física 
Ensino Religioso 

TOTAL DE EDUCAÇÃO GERAL 

240 
60 
60 
60 
60 
60 
60 
24Q 
120 
120 
120 
60• . 
270 
30 

1.56C 

II WAIT — 1 9 8 1 
CURSO ANTERIOR E ANO DE CONCLUSÃO 

TNSTImUTO CUIABANO DE EDUCAÇÃO 
CUIABÁ - mAfrdiOno 

LOCALIDADE E UNIDADE DA FEDERAÇÃO 

Redagao e Expressao 
Estudos Regionais 
Administragao e Economia aural 
Desenho e Topografia 
Agricultura 
Zootecnia 
Culturas 
CriagOes 
Irrigação e Drenagem 
ConstrugOes e InstalagOes 

60 
60 
90 
120 
120 
120 
600 
600 
90 

90 

OUTRAS HABILITAÇÕES 

TOTAL DE FORMAÇÃO ESPECIAL 

1.953 
ESTA.10 s ,c,Fri\o$10 %. ADO 24C 

OBSERVAÇÕES 

MilVISTE:flf0 
ELLI-A43 E SECRET4RIA

3E1.-E2-"GRAUS 
s. -'..-

T,biiilenação lt.'ac!onal do Ens;na Agropeettitb Eacola 44:c:,;(... -,:ca Federal de Ciceres.- MT D:VIS4J DE 
REGISTROS Diplerna Re istr o sob o n."..)

4 
à.c frlhas ........ do i iro n."....04 ate 
n:'
tiymns do Ait:go 16, par5grato tinis-o da LEI 

C,fcores-i7r d,:.... ...... .... .113 PLS. 
4- 41 f 

Encarrega- a .. I o Registro 
...., ........ .• 

ORGA0 DE RSCAUZACAO PROFISSIONAL. 

Est. itipiomo fog oprosoniade our° itogisiro no CRIA MT. Moto 60SSri -f 

CC/ 
-  " • I . 

41,44AW 

TOTAL GERAL 3.750 



CARTEIRA OF  IDENTIDADE

I • 

O 

cc 

o 
o 

o En 

o 

L Akszoo....e7;7;N.,,

Nei* 

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

CONSELHO REGIONAL OE ENGENHARIA, AROUITETOU E AGRONOMIA 

CREA —MT 

4.693/TEL..  4,693 
* LINCOLN TAGS{ 

89 
A 

GAO Benedito 
Maria T 

MACIONALIOAD4 

mASC100 Ai  

1 
*. 1 111 

/_10_ /15

- 2 - 

IDENTIDADE PROFISSION 

NOME DO TITULAR..LINCOLN. .TADEU. 

$.ARDINHA. GOSTA. 

TÉCNICO DE 2 GRAU 
M AGRoPEcuARIA 

Parades!'" veld,' somenle 
CO111 earkabo do CIIGA 

Tipo Sangulneo 

Impress/10 dlollal do 
polegar &olio 

0  Rh.  +

23/91 1,189 0.61 

MIATIAAL DI 

Eks 
o 4114,ar.f, roffiff!'4

So. ç rrr. I 

V LIDA EM TODD 0 Tt:RR . RIO cieri:IN:V. 

CPAL 

nha Costa 
inha 

Cuiabá - MT 
444.300 — MT 

A:12_ /85_ —  Escola Agrotio—

nice Federal de Cricerea. 
ArkilitAÇOES ANOTADAS NA CARTE.. APIONSWOONA. 

VALE COMO ISOGNi11170 101111710AN E TEN FE MUG IV WI MT Si 

DA LOT II 1114 SE E LEI 11.• till It 117/113/111ST 

- 3 - 

I 
n
zv

 H
O

D
 3

 
v3

n9
nd

3d
 V

as
ve

da
v 

CHUM REGIONAL K ENGE111113. Roam E 
16.10011I1 — CRU - 

OUALIFICAÇÂO DO PROFISSION4L 

TÉCNICO DE 21 GEM/ 

Carteira n2.4...L113 
Filiaplo.fle.nedi.t o
.ttl...e... z-1,4 dinha z 

1 ti ' — I Data do Nascime 
_, o s;,,,..:::--:. ,,t,. o. ..  top. •:•4 

a /65 
\1/4, 0 Naturalidade... 2 

Cédula de Identda el:•>.-.4y_DiMI______ I' 
CPI' 346.19J:3..2131749 N. 
Habilitado em 24 /.. la 1...84 g, 
Por .E.g.g.l.ak .Agrfat.6Qr.tia...EadD 
ral dp Caggras, 

,ioNt : 
.011111110711111. 011Daft....

• r, , I " 4:1171,0* " 
... —.-

A do • •• nte do CREA 
GeOlogo - Arnaldo do Nascimento Matra 

Presidente/CREA-MT. 
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4 V- +iv r't. -: DE DEN" ..r : 2•:A" : MOLD MENDE-

. 

1  

I 

r • 4 • 

, 

• 

CLRTEIRA DE IDENTIDADE  17:21M:`kltirS 

MINISTERIO DA FAZENDA 
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL 

COORDENAÇA0 DO SISTEMA DE INFORMAÇÕES ECONOMICO•FISCAIS 

TAO 
rf 

_ 1.51-; :iVa rawilnimaity

• 

LIDO Elf tYlii-#..irlfftitfft lifActomot 

ZSC..37,12,4 DO CO•TIVIW4,, 

•••• 

.1' 
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,ALIDA EM TODO O TERR;TflPir NAC ION A , 

'444 300 13.05 
LINCOLN 21ADNO SANDIER/ CCSTA 

Monedito Paulo Sardinha Costa 
Marls Torozinha Campos Sardinba 

PL1410s*Ri• -9A4C1•65 
dott.Casal.13932, Liv.42-16 Y1m.011, 

346198281.49 

; 2r3 '8 - rtmairro, 

TITULO ELEITORAL 

or rir VMS 

• , 
merw •s• • • . • - 

t 
;U...?„ ,r1c4.A, re •••• 

4011111111131kWit 

Z.Z..•••••e ,7. 

Airioroolfhai 
1 114 . tit 281 40 

coN.T$001re. 7 

-LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 

ti 1 



ESTADO DE MATO GROS O 
ODEAGRI 

SECRETARIA DA AGRICULTURA 

Companhia de Desenvolvimento Agricola de Mato Grosso 
DIRETORIA 

DECLARAÇÃO 

Declaramos para os devidos fins que o Técnico em Agro 

pecuaria LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA, estagiou nesta Co isa-' 
, 

nhia no ano de 1.984, cumprindo 240 horas de estagio, nas 
. 

se-

guintes areas: Assistencia Tecnica e Vistoria em Campos de Pro 

dugão de Sementes (Arroz e Soja), Praticas em Beneficiamento e 

Armazenagem de Sementes; Assistencia Tecnica e Condução de Vi 

veiros de Produção de Mudas Ensacoladas e Enxertia (Caf, Fru 

tlferas em geral, Ornamentals, Citrus e Seringueira). 

Cuiaba-MT., 18 de janeiro de 1.989. 

CHE 

ONIO POZZOBON 

DO ,DEPT° AGROPECIVRIO 

• 

Rua 13 de Junho, 1.060 — Telefones 321-1316 e 321-1926 — CEP. 78.000 — Cuiabá - Mato Grosso 
Diretor Presidente: Telefone 321-1007 
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III 
MEC 1E1

COAGM ), Ii 

cA 

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 

MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 

SECRETARIA DE ENSINO DE I. E 2.o GRAUS - SEPS 

COORDENAÇÃO NACIONAL DO ENSINO AGROPECUÁRIO COAGRI 

ESCOLA AGROTÉCNICA FEDERAL DE CACERES - MT 

FINILPIC 
Direção da e- scola ci6grotécnica Jederal de Cdceres • aCE., certifica que  LINCOLN 

DEU SARDINHA COSTA.x.x.x.x.x 

 e de 

participou doCurso "ALIMENT ACX. 0 DE VACAS  LEITEIRAS" .x.x.x.x.x. 

p. 

FEl)H.\L c

TA -

realizado no período de  19 it 20/ 06/ 84  num total de  08 (  Oito Horas 

 ) horns. 

AGROTÉCNICA FEDERAL DE CACERES - MT. 

R: P4 • 
Vir.11 Dr ENS111( • r "..••Ut ,

4F , f( •11 • '9091 

VVI'0111 fl 6AC0l. Ar-•(11 1, Fn • • s•50.1•• 

:A( ari , E9*tiziMILK,7 tre (.1onçaift• 
Rs3posisival Vol:a C..`f / Cicert*•MI 

PARTICIPANTE 

MMMMieigidisemWi..tilftidhkb=s=Eemmxmsrm=7r.7,-,,_ _ 

—7 



A - Assunto do  CURSO 

1-Recria de bovinos a  pasto durante a seca

2 -Suplementos de concentrados  pExra,  va0as 
• 

3 leiteiras 
4 -Banco de proteínas 

5-onllagao divisao pa.stagens 

0,B - Frequência  100 

Aproveitamento  BOM

Este Certificado esta registrado em livro prõprio da SEE. 

!Afro n.°  fls. 

Caceres, M125 / 06 / 1984 

..-4f aria s !raft rat5t1:
Resposaivid / Eif / C' acerc3-M1 



CERT1F1CAD 

LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA1 
CERTIFICAMOS QUE  

PARTICIPOU DO II ENCONTRO DOS TÉCNICOS AGROPECUARIOS DO ESTADO DE MT 
PROMOVIDO PELA ATAMAT, NOS DIAS 26 e 27 DE OUTUBRO, EM CUIABÁ. 

EDSON JACINTHO SILVA 
10 SECRETARIO 



111111 -Mat Nor Inv -ari o an In INN MN INN NM MN MI 

ATAMAT 
IAÇÃO DO eS TECNIC06 
AG'PiCOLA&MT 

CERTIFICADO 

CERTIFICAMOS QUE  LINCOLN TA DEU S. COSTA  PARTICIPOU DO 

11.1.o ENCONTRO DE TÉCNICOS AGRICOLAS DO ESTADO DE MATO GROSSO, REALIZADO EM CUJA BA NOS DIA 08 A 10 DE AGOSTO DE 1985. 

L.•  

SON JACINT A SILVA RIO FORTE DAL RO 
Jo Secretário Presidente 
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TIO 

H 1001N 

113 

o 

'FCM@ 
os 

de F:0 

"0 HERÓI SEM NOME 
QUE CULTIVA A TERRA 
ENOS DA 0 PAO" 

CO 

Certificado 
Certificamos que  LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 

Participou do"I ENCONTRO DOS TÉCNICOS AGROPECUÁRIOS DO ESTADO DE MT" 

Realizado no período de 24 a 26 de Agosto de1983 

Cuiabá, 
26

de Agosto de 1983 

1111IP

Dr. zio Virgflio Alves Correa,
Secretário da AgOcultiJra 



CODEmAsra,(077,40,00:(1)f/T47;f0157 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 

Concessão de SaláriQ F 
n2 MPAS - 

EMPRESA: CODEMAT 

lia - Port. = Termo de Responsabilidade 

NOME DO SEGURADO: 

CARTEIRA PROFIS. OU IDENTIDADE: 

NOME DO FILHO DATA DE NASCIMNTO 

ç-47-b-d-fk-sa^0.. 

90 

SP 

Pelo presente TERMO DE RESPONSABILIDADE, declaro 

-lestax_ciente de que deverei_ comunicar de imediato a ocorrencia dos se-

guintes fatos ou ocorrências que determinar a perda do dir.eito ao sali - 

rio-família: 

. ÓBITO DE FILHO; 
. CESSAgA0 DA INVALIDEZ DE FILHO INVALIDO; 

. SENTENgAuJUDICIAL QUE DETERMINE 0 PAGAMENTO A 

OUTREN;(casso de desquite ou separagaão, aban-

dono de filho ou perda de pátrio-poder); 

Estou ciente ainda, de que a falta de cumprimen-

to do compromisso ora assumido, além de obrigar 'a devolução das import-an 

cias recebidas indevidamente, sujeitar-me-á as penalidades previstas no 

art. 171 do Código Penal e a rescisão do Contrato de Trabalho, por justa 

causa, nos termos do art. 482 da Consolidação das Leis do Trabalho. 

Cuiabá, gt)xt-k 



Ficha de Salário Família 
EMPRESA 

ENDEREÇO  

Nome do Empregado   - TC\all4A,

Data da Emissão na Empresa / / 

 Matricula no I.N.P.S. 

N.° do I.N.P.S. 

Data da cessação da relação de emprego 

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

N.° 
Ord. 

NOME DO FILHO Local Data
Nascimento 

Nascimento Cartório N.° Reg. N.°Livro N* . I 
Folha 

Data Et a Entrega 
da Certidão 

Baixa Visto da Fiscalização 
I.N.P.S. 

(IS I  \ "--- ,..Z_QA.410._. • Za 

-- 

0.6.1.Z BO 
a,  os . 9? 

e  cic&CtiM1 

@ c /ri  
<39 • .1,39.eg 

.156 

A 

....... 

b946 ABAY1/41-94  

.  --

_.*._ 

 •.)._ 

.1. —

__ 

Valor de um Salário Familia em  Q 
Alterad0 em de 

Alterado em de de 19 Cr$ 

OBSERVAÇÕES: 

de 19 ......  0, 519
de 19 Cr$ 

RECEBI OS DOCUMENTOS ACIMA - Data da Rescisão I /19 

(ass.). 

Alterado em de  de 19  Cr._ 
Alterado em  de de 19 Cr$ 
Alterado em de  de 19 CI'S 

VALOR TOTAL DOS SALÁRIOS A PAGAR 
A partir de  de de 19 Cr$ 
A partir de de de 19 Ca_ 
A partir de  de de 19 Cr$ 
A partir de  de de 19  Cr$ 
A partir de  de de 19 Cr$ 

avitiF -1- 41 d's 



bULII. iffiklió YE. -17;11 GROSSO 
Li9coLtv FICHA FINANCEIRA 

Apartir 

de 

, 

Padrão 
Gratificação Outros 

II ESPECIFICAÇOtS 

1 
 Salário 

Diferença Salário 

Férias 

Adicional 

Abono (1/3 - Const ) 

Abono Pecuniário 

Ajuda de Custo 

COD. JAN FEV. 

Nome: LINCOlikTADEU SARDINHA COSTA 
Profissão: 

Cargo: ACNICO EM AGROPECUÁRIA 

Exercício: 1994 

Lotação: GAB. DIRETOR ADMINIST. FINANCEIRO 
MAR. 

Data da Emissão 13 / 04 94 

Classe: 

ABR. MAIO JUL. 

Nível: 24 Resol. 26/92 

N. Dep. Econ. Imp. Rend. 

N. Dep. Econ. Sal. Família 

AGO. I SET. I OUT. NOV. 

13° Salário 

Salário Familiar 

TOTAL DOS PROVENT. 

IAPAS 

Contribuição F Indies, 

Seguros 

Caput' Consignação 

Capeml Seguros 

Imposto de Renda 

ASPE MAT 

Anulação de Provent. 

D.B. / A S C, 

A. S CODEmAT 

SINDICATO 

TOTAL DE DESCONTO 
LIQUIDO A RECEBER 

Grupe NO ...—
Ser 
t. Oa. 

Matricula N° 

(-r$ 

0E2. 

Cr$ 

I 

i3. 

SAL. TOTAL 



• 

• 

BANIERINDUS SEGUROS 
EStIPULANtE

AUTORIZAÇAO PARA DESCONTO NO SALÁRIO DO SEGURO DE VIDA EM GRUPO(VOf 
E/OU ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO(AP) 

NOME DA EMPRESA 
CODEMAT 

LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 
LOCAL DE TRABALHO NA EMPRESA 

E 
o presente autorizo a empresa acima in ic a promover em meu salário o desconto correspondente it minha contribuição 

MATRÍCULA Ns APOUCE VG 

e a de meu cônjuge, se houver, referente ao seguro acima caracterizado e recolhi-lo ao estipulante retro-mencionado o qual 

por sua vez, quitará o seguro junto à Seguradora. No caso de alteração do valor de seguro, em virtude de alteração de 

taxa ou alteração de capitals, fica a empresa autorizada a reajustar o valor do desconto. 

ATENÇÃO 

SCONTO INICIAL 

Abh. 
  Re - Pir........w, 
-IN , • I .I. ••• • ••• - • ,;I . 

Este canhoto deverá ser destacado e entregue na empresa, quando se tratar de seguro contrIbutárlo. 

SAP - 042 MATRIZ: RUA MARECHAL FLORIAN° PEIXOTO, 5500 - FONE 371-3232 - CURITIBA•PPI 



pogamento. 

L pC3 

ATENÇÃO 

O (A) Servidor (a) 

foi demitido (a) a partir de //C/0 ., por 

A rescisão contratual, ainda, não foi lioniologuda por faita de 

Em, Oc//0669( 



METAMAT 

, 
i 

1
..._ Interessado 

Assunt 

Data 

Companhia Agrossense de Mineração • METAMAT 

,90 
Número 

075/01 

44114 

LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA (EX SERVIDOR DA CODEMAT) 

SOLICITA CERTIDÃO DE TEMPO DE SERVIÇO. 

Movimento 
Órgão Rubrica Data Órgão Rubrica 

01.03 01 D.A.F. 

— Ajuntado 

N°/ Ano do Processo Juntado Data da Juntada Nome do Interessado Observações 



tei 

mmo SR DIRETOR ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO DA 
METAMAT 

LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA, EX-SERVIDOR DA CODE MAT, 
SOLICITA CERTIDAO DE TEMPO DE SERVIÇO PARA FINS DE 
AVERBAÇÃO. 

CUIABÁ, 01 DE MARÇO DE 2001 

dillar i°  / 1 /

LINCOITIVMMINHA COSTA I

METAM AT 
Protocolo 01510  4 
Process() N". O 1.6" I n 4 
Data Lad_ 

de Cornunica0o 



Aft 

• 

• 

M E TA M AT 

ANEXO AO PROTOCOL° OFICIAL N°  075/01  DE  01.03.01 

PARTE INTERESSADA  LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA 

ASSUNTO  SOLICITA CERTIDA0 DE TEMPO DE SERVIÇO. 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

I ÍTT)reavkaitAie-POI'D ?WV tyjvc,p( 

CUila 
ir or Admini 

<SL't ckc,xcçJD-
ckSt -T\ 

114 

1}-r) OS• • 0 

5. r 
9AiLaCtO/M91 f 4U-142/4 

efr  G 7-PS -2̀ 4.c4,u__, coca,' 

I. 7-0 0. 6 ? /-)-(51-dhze /e, j-1- c 2
a9 c ' 1/12/99 

  le ct-c- 6-/e4-74, 
,eizat 1 arle.a /vC,0 

37 



Wingifinnif 

COMPANHIA MATOGROSSENSE DE MINERAÇÃO - METAMAT 
METAMAT 

• 

DECLARACAO 

DECLARAMOS PARA QUE PRODUZA OS DEVEIDOS FINS DE DIREITO QUE 
A SR LINCOLN TADEU SARDINHA COSTA, CONTRATADO PELA 
COMPANHIA DE DESENVLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO - 
CODEMAT - FUNÇÃO DE TÉCNICO AGRO-PECUARIO DURANTE 0 
PERIOD() COMPREENDIDO DE 13.04.94 A 31.12.94 - PRESTOU RELEVANTE 
SERVIÇOS JUNTO A ESTA COMPANHIA, PORTADOR DA CARTEIRA DE 
TRABALHO N.° 71.472 SÉRIE 00003-MT., DISPENSADA SEM JUSTA CAUSA 
ATRAVES DO DECRETO GOVERNAMENTAL BASEADO NO ARTIGO 37 
INCISO II DA CONSTITUIÇÃO FEDERAL. 

CONFORME DECRETO N.° 2123 DE 20.02.98 - A CODEMAT INCORPOROU-SE 
NA METAMAT. 

PÔR SER VERDADE FIRMAMOS A PRESENTE DECLARAÇÃO 

CUIABÁ, 09 DE MARÇO DE 2001 

DIVIS 
CARLOS CORREA COSTA 
RECURSOS HUMANOS 

AVENIDA JURUMIRIM, 2970 - BAIRRO PLANALTO - CEP 78058-300 - CUIABA-MT - FONE (65) 653 2276 



TERMO DE RESCISÃO DO CONTRATO DE TRABALHO 00 Para uso do runcessa,"

IDENTIFICACAO 
Catimbo padronizado do CGC 

• 
Id Empregador 

E?Cçaitirti - e), --, C2,;;,--- C-=-4,1°. rfr\ 7 

1211 Ceidigo 
, 

o4 Endereço 
c• i_....-:,... 6 2c/L.4-c._ ci. ._.,- • .. r.-Pve 

2_5.1 
• Ca.:,-r---- 

1211 Bairro 

C: f '

lad MunIcfplo 

c— - - -.-- 

rUF 
,- 7' ..---

os I Banco 

---' c- -T---F-
rAgen0a/UF 4---c-_,-; -G----"---

ild Cad. Agencia — 

42i Empregado 

2A1 C c , 4 A-)  .T/1 42-42- e c,... ..-/-.. Ill Carteira de Trabalho (ng, Ode e2..//2 zi. To03 1 -A- .. .0-c..... .;,- /77,5?

14 PIS/PASEP , 

.1 
AC6digo empregado 211 Data nascimento 17 Data admissão 18 Data opção 

f--.)v 9,Y 
19 

---7

Data afastamento , 

Rf - I?' 9 %,::., 
! ,21MaiorreTuneragâo ___ _LI Aviso prévio 22 Pens. Alin al Causa afastamento 

cyr----1/., ---t

Alsaque , . 

S
..

..
 R

E
F

.1
I7

26
 -9

 

DISCRIMINACAO/RECIBO DAS VERBAS RESCISÓRIAS

al IndenIzação 
 anos 

Valor al Saldo de salários 
dias 

Valor LI FGTS-multa rescls. 
% 

Valor

al 
Aviso prévio 

al 
Comissões 

LI) 
TOTAL BRUTO 5?.? ? 4 

E139 salário 
 /12 avos 

al Horas extras 

 horas DESCONTOS

2J139 sal. nden. 
  /12 avos 

24J 
Gratificactio 

al 
Previdência 

23  JSaldrio-familla 

  dias 

.32jAdicional insalubri-
dade/periculosidade 

E 
Previdência 139 sal. 

ail 
Férias vencidas 

1.0] 
Adicional noturno 

fit 
Adiantamentos 

1/1Férias proporc. 

9  /12 avos 3 Y 1 / >I 

±3j :14j 

Ili 
1/3 salário s/ férlas 

, 

. ,) 6/  63 -

fil Ili 

_4d Sal. maternidade 
 dias 

f i FGTS-més rescIstio/ 
mas anterior 

501 TOTAL UQUiDO 
  RECEBIDO 

-impressão 

< G-) 3 q C 

.51] Data de homologação 521 Carimbo e assinatura do empregador/preposto _521 digital 
Empregado 

As Impressão digital 
Responsável legal 

A Assinatura do empregado 

Id Assinatura do responsável legal 

RECIBO DO FGTS 
23j Data recepção pelo Banco 

Carimbo e assinatura autorizada da empresa 

Sacador- Nome Carimbo da agancia 
(norma CSA/CIEF - 47/74) 

211Valor do saque - Depósitos 

Impressão digital 
Sacador 

h62 _I Juros e correção monetária 

651 Impressão Digital 
  Responsável legal 

.2.3j Total do saque 

Assinatura do sacador 

Assinatura do responsável legal 

Autenticação 


