R : ’ .
) i " VI Coerbres Ak { w—
4 | AVOYEONE | o 0, Abre Campo/MG -

CNPJ: 18.837.278/0001-83

CERTIDADO

Aline Aparecida Mendes Anacleto, no uso das
atribuicbes do cargo de Chefe de Secao de
Recursos Humanos, etc. ...

Certifica, para os devidos fins e efeitos legais, especialmente para
fins de aposentadoria junto ao Instituto Nacional do Seguro Social — INSS, que
revendo pasta funcional, arquivos e documentos da Secao de Recursos Humanos
da Prefeitura Municipal, deles verifiquei constar, que o Sr. ZOZIMO ANGELO DA
SILVA, portador da carteira de identidade RG n° M-2.399.480-SSP/MG, inscrito no
CPF n° 451.946.026-34 e PIS/PASEP n°® 1.089.399.588-3, foi servidor publico
municipal contratado, no cargo de Pedreiro, no periodo de 01/09/1980 a
21/12/1994. Certifico mais, que na condicdo de servidor publico municipal
efetivo, no cargo de Pedreiro, trabalhou no periodo de 22/12/1994 até a data
atual, provando constar o total de 12.807 (Doze mil oitocentos e sete) dias, ou 35
(trinta e cinco) anos, 1 (um) més e 2 (dois) dias, estando vinculado ao Regime
Proprio do Municipio (Fundo Municipal de Seguridade Social) no periodo de
14/03/1991 a 17/08/1992, vinculado ao Regime Préprio de Previdéncia Social
(IPSEMG) nos periodos de 18/08/1992 a 21/12/1994 e de 22/12/1994 a
31/05/1999 e vinculado ao Regime Geral de Previdéncia Social (Instituto Nacional
do Seguro Social — INSS) nos periodos de 01/09/1980 a 13/03/1991 e de
01/06/1999 a 11/01/2016. Certifica finalmente, que os documentos utilizados na
presente certiddo se encontram a disposi¢do, na secao de Recursos Humanos
desta Prefeitura Municipal.

Assim firmo a presente certidao.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016

Esta certidao podera ser consultada no sitio eletrénico:
www.abrecampo.mg.gov.br/download/section/1

Aline Aparecida Mendes Anacleto
Chefe da Se¢ao de Recursos Humanos

De acordo: |
[t

Marcio Moreira Victor
Prefeito Municipal
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Nome: Zozimo Angelo da Silva

Cargo: Pedreiro _
Municipio: ABRE CAMPO/MG

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

AnNos

QOcorréncia

Jan.

Fev.

.| Set.

Out,

.| Dez.

1980

Presenca

Lic. Gest

Lic. Salude

Faltas

1981

Presenca

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1982

Presenca

31

Lic. Gést

Lic. Salde

Faltas

1983

Presenca

2

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1984

Presencga

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1985

Presenca

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1986

Presenca

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1987

Presenca

31

Lic. Gest

Lic. Salude

Faltas

TOTAL

2.678

O referido € verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados

nesta Prefeitura.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016

Ao b

Aline Aparecida Mendes Anacleto
Chefe da Segdo de Recursos Humanos

De acordo:

At

Marcio Moreira Victor
Prefeito Municipal




o SR | Santo Antonio, n© 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome: Zozimo Angelo da Silva
Cargo: Pedreiro
Municipio: ABRE CAMPO/MG

Anos | Ocorréncia |Jan.|Fev,|Mar.|Abr.|Mai.|Jun.| Jul. [Ago. | Set.|Out. | Nov. | Dez.| TOTAL

Presenga 31 [ 29| 31 | 3031|3031 31 [30] 31 ] 30 [ 31 |366

Lic. Gest - - - - - = = = E 5 e

"
e Lic. Saude - # . - 5 " - - R N - N

Faltas = - = = = = e = = =

Presenca 31128 | 31 | 30|31 |30]|31 ] 31 (3031 ] 30 ] 31 [365

Lic. Gest - - - = = - = - - - i . _

1983 Lic. Salde - - - - - - - - - - = S

Faltas - - - - - - - - g s & I i

Presenca 31 | 28|31 |30 |31 [30]31] 31 |30 3130 ] 31 365

Lic. Gest - - = = = = - - = = - _ -

10
L Lic. Salde - = = 5 9 s i = z = = = |

Faltas - - - = = u e R - = _ N

Presenca 31|28 31 3031|3031 ] 313031 ] 30 ] 31 |365

Lic. Gest - - - - - - = - = _ Z g =

g
L Lic. Saude - - - - - - - 5 = y . - -

Faltas = - - = = = - & = N < i =

Presenga 31 129 | 31 | 30 | 31 | 30| 31| 31 |30] 31 ] 30 31 [366

Lic. Gest - - - - = “ = = 2 & = i L

C
1992 Lic. Saude - = - - = - : - N _ - i

Faltas - ) - - - - - - - - - s

Presencga 31 | 28 [ 31 | 30 ) 31 |30 |31 | 31 | 30 | 31 | 30 31 |365

Lic. Gest ~ - - = ® - - 5 = = = R

.Q -~
L Lic. Saude - - - % 2 2 “ “ & P & z 5

Faltas - - - - s > = = - - - - -

Presenca 31 |28 | 31 | 30 | 31 | 30 |31 | 31 | 30 [ 31 | 30 31 [365

Lic. Gest - - - - = - = = - - - - i

C
1994 Lic. Saude - - = - . % & . 5 o _ .

Faltas - - = = = - 5 = = 5 = T

TOTAL|5.235

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016

De acordo: %ﬁc}'

Aline Aparecida Mendes Anacleto Marcio Moreira Victor
Chefe da Segao de Recursos Humanos Prefeito Municipal




Nome: Zozimo Angelo da Silva

g o Dol S
Cargo: Pedreiro

Municipio: ABRE CAMPO/MG

A
=

ANOS

Ocorréncia

Jan.

Fev.

Mar.

Abr.

Mai.

Jun.

Jul.

.| Set.

Out.

Nov.

Dez.

1995

Presenca

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1996

Presenca

31

29

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1997

Presenca

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

1998

Presenga

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Satde

Faltas

1999

Presenca

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

2000

Presenca

il

29

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

2001

Presenca

31

28

3

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

TOTAL

7.792

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados

nesta Prefeitura.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016

Aline Aparecida Mendes Anacleto
Chefe da Se¢ao de Recursos Humanos

De acordo:

A

Marcio Moreira Victor
Prefeito Municipal




Nome: Zozimo Angelo da Silva

Cargo: Pedreiro
Municipio: ABRE CAMPO/MG

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Anos | Ocorréncia |Jan.|Fev.|Mar.|Abr.|Mai.|Jun. [ Jul. | Ago.|Set.|Out. | Nov.|Dez.| TOTAL
Presencga 31 [ 28| 31 [ 30 (3130|3130 )30 31 ] 30 31 | 364
Lic. Gest - - - - - - = - = - - S i

2002 Lic. Saude - - - = 5 - = B < - B -
Faltas - = 2 z - z Z 01 = = = - |01
Presenca 31 (25|31 30|31 |30 |31 ] 31 (30| 31 ] 30 | 31 |362
Lic, Gest - - - - - = = - - 2 E 5 |=

2003 Lic. Salude - - = a - o = < - - _ - -
Faltas - |03 ]| = 5 = G 5 - & y - - 103
Presenca 31 [ 29| 31 |30 ({31 ]30|31)] 31|30 31| 30 [ 31 |366
Lic. Gest - - - - - - B = 2 & - s |w

-

2004 M Saude - - - . - - - - - _ i e
Faltas - - - - - = 2 . & 5 o s |
Presenca 31|28 |31 | 30|30 [30([31] 31 |30]| 31| 30 | 31 |364

. Lic. Gest - - - - - - - - - ¢ - - |-

20N Lic. Saude - - - - = = 2 5 z g S = |
Faltas - - - - 01 - - - - - - - o1
Presenca 31 | 26| 31 | 2828 |30 (29 ] 31 (30 ] 21| 30 31 | 346
Lic. Gest - - R - - - - - - - - = |=

2006 Lic. Saude - - - - = - - " " = = = =
Faltas 7 02 = 02 | 03 2 02 - - 10 - = 139
Presenca 31 | 28 | 31 | 3031 |30 |31 ] 31 (28] 26| 28 | 28 |353
Lic. Gest 2 - - - - - “ = % i . s i

057 Lic. Saude - - - - - - - : : - - i i
Faltas - - - - - - . - 10210502 03 )12
Presenca 31 (29 | 31 [ 30|24 |24 |27 | 31 | 30| 31 | 30 31 | 349
Lic. Gest - - - - - . & . = - - |l

e Lic. Saude - - - - i = - E E 2 = = |z
Faltas - = - = 07 | 06 | 04 - - - - v | 17

TOTAL [10.296

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados

nesta Prefeitura.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016

Mol

Aline Aparecida Mendes Anacleto
Chefe da Se¢ado de Recursos Humanos

De acordo:

At

Marcio Moreira Victor
Prefeito Municipal




Nome: Zozimo Angelo da Silva

Cargo: Pedreiro
Municipio: ABRE CAMPO/MG

nkra, A

> Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Anos

QOcorréncia

Jan.

Fev.

Mar.

Abr.

Mai.

Jun. | Jul. | Ago. | Set. | Out. | Nov. | Dez.

TOTAL

2009

Presenga

31

18

31

324

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

10

Presenca

31

28

31

Lic, Gest

Lic. Saude

Faltas

2011

Presenca

31

24

26

Lic. Gest

Lic., Saude

Faltas

04

05

2012

Presenca

31

23

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

06

2013

Presenga

31

28

3l

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

2014

Presenca

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Salde

Faltas

2015

Presenca

31

28

31

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

2016

Presenca

11

Lic. Gest

Lic. Saude

Faltas

TOTAL

12.807

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados

nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 11 de janeiro de 2016.
Esta certiddo podera ser consultada no sitio eletrénico:
www.abrecampo.mg.gov.br/download/section/1

Aline Aparécida Mendes Anacleto
Chefe da Se¢ao de Recursos Humanos

De acordo: Aﬂj

Marcio Moreira Victor

Prefeito Municipal




PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

ESTADO DE MINAS GERAIS
RUA SANTO ANTONIO, 228 - CENTRO - CEP 35375-000 - ABRE CAMPO / MG

ANEXO |
CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGAO
N° 035/2016
ORGAO EXPEDIDOR: CNPJ:
Prefeitura Municipal - Abre Campo 18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR (A): SEXO: MATRICULA.
Zozimo Angelo da Silva Masculino 030
RG/ORGAO EXPEDIDOR:  CPF: PIS/PASEP:

M-2.399 480-SSP/MG 451.946.026-34

FILIACAO: Pai: Anténio Angelo da Silva
Mae: Maria de Lourdes Ferreira

1.089.399.588-3

DATA DE NASCIMENTO:
02/07/1954

ENDERECO: Rua Professor Hortencio, n® 89, Centro, Abre Campo/MG

CARGO EFETIVO: Pedreiro

ORGAO DE LOTACAO: Secretaria Municipal de Obras e Desenvolvimento

DATA DE ADMISSAO: DATA DE EXONERACAO/DEMISSAOQ:
01/09/1980 T

PERIODOS DE CONTRIBUIGOES COMPREENDIDOS NESTA CERTIDAO:

DE 14/03/1991 a 17/08/1992 vinculado ao Regime Proprio do Municipio (Fundo Municipal de Seguranca de
Seguridade Social) e de 18/08/1992 a 21/12/1994 e de 22/12/1994 a 31/05/1999 vinculado ao Regime Proprio de

Frevidéncia Social (IPSEMG)

FONTE DE INFORMACAO:

Arquivo e documentos da Segao de Recursos Humanos da Prefeitura Municipal
DESTINACAO DO TEMPO DE CONTRIBUICAO:

Periodo de 14/03/1991 a 17/08/1992, de 18/08/1992 a 21/12/1994 e de 22/12/1994 a 31/05/1999 - Para
Aproveitamento no Regime Geral de Previdéncia Social (INSS)

FREQUENCIA
ano  TEMPO o ras Licencas LICENCASEM - o onrncoEs DISPONIBI (o rois IF(;HUF;S
BRUTO VENCIMENTOS LIDADE -
1991 293 s - : . ; _ 293
TOTAL= 293

CERTIFICO, em face do apurado, que o interessado conta, de efetivo exercicio prestado neste Orgédo, o tempo de
contribuigao de 293 (Duzentos e noventa e trés) dias, correspondente a 9 (nove) meses e 23 (vinte e trés) dias.

CERTIFICO que a Lei n® 903, de 03/04/1991, assegura aos servidores do Estado/Municipio de Abre Campo
aposentadorias voluntarias, por invalidez e compulsoria, e pensdo por morte, com aproveitamento de tempo de
contribuicao para o Regime Geral de Previdéncia Social (INSS) ou para outro Regime Proprio de Previdéncia Social, na
forma da contagem reciproca, conforme Lei Federal n° 6,226, de 14/07/75, com alteracéo dada pela Lei Federal n° 6.864,
de 01/12/80,

Visto do Dirigente do Orgao

Data: 47 1 0t dO( b

Lavrei a Certidao que nao contém emendas nem
rasuras.

Abre Campo 11 de janeiro de 2016

Chefe de Sec¢do de
Recursos Humanos

*RCIO MOREIRA vicroy,
PREFEITO Muic/pa

cP mw 1.445-40

; . . Assinatura e carimbo
Assinatura e carimbo do servidor
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=y, PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRI

ANO

1992
1993
1994
1995
1996
1997
1998
1999

CERTIFICO, em face do apurado, que o interessado conta, de efetivo exercicio prestado neste Orgao, o tempo de

TEMPO
BRUTO

366 - .
365 2 -
365 s -
365 - =
366 = =
365 - =
365 = =
151 = =

FALTAS LICENCAS

ESTADO DE MINAS GERAIS

RUA SANTO ANTONIO, 228 - CENTRO - CEP 35375-000 - AD

FREQUENCIA

LICENGA SEM
VENCIMENTOS

DISPONIBI

SUSPENSOES LIDADE

OUTRAS

TEMPO
LiQuIDO

TOTAL =

366
365
365
365
366
365
365
151

3.001

contribuicao de 3.001 (Trés mil e um) dias, correspondente a 8 (oito) anos, 2 (dois) meses e 21 (vinte e um) dias.

CERTIFICO que a Lei n® 903, de 03/04/1991, assegura aos servidores do Estado/Municipio de Abre Campo
aposentadorias voluntarias, por invalidez e compulsoria, e pensdo por morte, com aproveitamento de tempo de
contribuicao para o Regime Geral de Previdéncia Social (INSS) ou para outro Regime Préprio de Previdéncia Social, na
forma da contagem reciproca, conforme Lei Federal n® 6.226, de 14/07/75, com alteragao dada pela Lei Federal n° 6.864,

de 01/12/80.

Lavrei a Certidao que nao contém emendas nem

rasuras.

Abre Campo 11 de janeiro de 2016

MWH;%M
Chefe de Segio de

Recursos Humanos
Assinatura e carimbo do servidor

Visto do Dirigente do Orgao

Data:M_!L?J ;,2 Of 6

MARCIO MOREIR A VICTC

PREFEITO MUNIC
2 1PAL
CPF: 454.301 d4f.41,

/o

Assinatura e carimbo

wi HOMOLGO a presente Certidao de Tempo de Contribuigdo e declaro que as informacées nela constantes
correspondem com a verdade.

« - CIO M
Local e data: { A—k?@. (?Q:W\ilf}é}l: ’H /OLR F’/}‘CA/Y\W\.S- Vo Ul .10 -qgm?g o ACTOR
\

Assinatura e carimbo do Dirigente da UG

)ﬁ J’ CPF: 454

Esta certidao podera ser consultada no sitio eletrénico:
www.abrecampo.mg.gov.br/download/section/1

MUNICIPAL

307144649

2/2



PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

ESTADO DE MINAS GERAIS
RUA SANTO ANTONIO, 228 - CENTRO - CEP 35375-000 - ABRE CAMPO / MG

ANEXO Il

RELACAO DAS REMUNERAGOES DE CONTRIBUIGOES
REFERENTE A CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO N° 035, DE 11/01/2016.

ORGAO EXPEDIDOR: Prefeitura Municipal - Abre Campo CNPJ:
18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR: Zézimo Angelo da Silva MATRICULA: 030
DATA DE
NOME DA MAE: Maria de Lourdes Ferreira NASCIMENTC:
02/07/1954
DATA DE INiQJO DA : DATA DA EXONERACAO: PIS/IPASEP: CPF:
CONTRIBUICAO/ADMISSAO: M 1.089.399.588-3  451.946.026-34
De 01/09/1980
Mas Ano: 1994 Ano: 1995 Ano: 1996 Ano: 1997
Valor Valor Valor Valor
JANEIRO - 214 66 260,00 ¥
FEVEREIRO - 168,00 260,00 *
MARCO - 168,00 260,00 *
ABRIL - 240,00 260,00 -
MAIO - 240,00 291,20 ¥
JUNHO - 240,00 291,20 *
JULHO 113,74 240,00 291,20 283,92
AGOSTO 113,74 240,00 291,20 283,92
SETEMBRO 113,74 240,00 291,20 283,92
OUTUBRO 113,74 260,00 291,20 283,92
NOVEMBRO 113,74 260,00 291,20 283,92
DEZEMBRO 113,74 260,00 365,87 356,72
Abre Campo, 11 de janeiro de 2016 CARIMBO MATRICULA E ASSINATURA DO

SERVIDOR RESPONSAVEL:

ol i)
' Chefo de Sagao do

1/2



PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

ESTADO DE MINAS GERAIS
RUA SANTO ANTONIO, 228 - CENTRO - CEP 35375-000 - ABRE CAMPO / MG

3 Ano: 1998 Ano: 1999 Ano: /1] Ano: i

Mg Valor Valor Valor Valor
JANEIRO 283,92 338,00 - -
FEVEREIRO 283,92 338,00 - -
MARGO 283,92 424,67 - -
ABRIL 283,92 338,00 - -
MAIO 283,92 353,60 - -
JUNHO 330,98 - - -
JULHO 307,58 - - -
AGOSTO 307,58 - - -
SETEMBRO 307,58 " - =
OUTUBRO 307,58 - . 2
NOVEMBRO 307,58 - - *
DEZEMBRO 307,58 - - -

Abre Campo, 11 de janeiro de 2016 CARIMBO MATRICULA E ASSINATURA DO

SERVIDOR RESPONSAVEL:

4@@%@%

Chefe do Saca
ursos H'-llhan::

UNIDADE GESTORA DO RPPS

HOMOLOGO o presente documento e declaro que as informagdes nele constantes correspondem a
verdade.

Local e data: ( )I]«Q']UL PQ;Y{\]{J-E}; 411 »CL( /‘JP'C:VW\AQ- /Cil QO{ G

ITO MUNICIPAL
~ 454 301 446.49

Carimbo e assinatura do dirigente da unidade gestora
do Regime Proprio de Previdéncia Social

MAEO REIRA VICTOR

OBSERVACOES / OCORRENCIAS:

Venho informar, que nos campos marcados (*) nao foram encontrados os valores de remuneragéo do
Sr, Z6zimo Angelo da Silva,

Esta certidao podera ser consultada no sitio eletronico:
www.abrecampo.mg.gov.br/download/section/1
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