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E‘T‘A 2% PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
%%;.’z%\ Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254
CNPJ: 18.837.278/0001-83
CERTIDAO

Fatima Tolentino de Queiroz, no uso das
atribuigbes do cargo de Chefe de Segédo 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 documentos da Segéo de Recursos Humanos da Prefeitura
Municipal, deles verifiquei constar, que a ANA LUCIA DE SOUSA, portadora do
documento de identidade RG:M-9.347.173 inscrita no CPF n° 031.685.416-64
PIS/IPASEP: 17069984152, servidora publica municipal efetiva no cargo de Professora
de 23/12/1994 a 31/07/1996, 27/03/1998 a data atual na mesma fungao perfazendo
um total de 23(vinte e trés) anos, € 01( um ) dia estando vinculada ao regime Proprio
de Previdéncia Social (IPSEMG) de 23/12/1994 a 31/07/1996; 27/03/1998 a
31/05/1999. Certifica finalmente, que 0S documentos utilizados na presente certidao
se encontram a disposig¢éo do INSS na secdo de Recursos Humanos desta Prefeitura
Municipal.

“ Assim firmo a presente certidao.
* Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 agosto de 2019.
s :;Esta certiddo podera ser consultada no sitio eletronico:

': :.www.abrecampo.mg.gov.brldownloadlsectionﬁ
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Fatima_l lentino de Queiroz
Chefe da Se¢ao de Recursos Humanos

De acordo: ‘g%
Daviane Amorim da Silva

Secretaria Municipal da Fazenda e Desenvolvimento

Rl 34 e Qulrdhe o 8041,




PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome: Ana Licia de Sousa
Cargo: Professora

Municipio: ABRE CAMPO/MG

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

- |Presenca - - - - - - = - = - - 9 |9
Lic. Gest - - - = - . = 5 - - = i
Lic. Saude - - - ~ 5 = - 2 - : . - J
Faltas - - = - 5 = < < - - - > =
Presenca 31 | 28 | 31 | 30 31 [ 30|31 ] 31 30 | 31 [ 30 | 31 365
'l Lic,. Gest - - - - - 2 - - = - . |-
Lic. Saude - - - - - 5 - s - - s |
" | Faltas - - = - = - - = - . E -
" | Presenga 31| 20 | 31 (30 (3130311 - - - - - 1213
Lic. Gest - - - - - - & - = = = - |-

Lic. Saude - - - = - . - - g _ _ e

| Faltas —+—T- [ -1 -Ll-1l-1=41- ' -F S—+
. | Presenca ——T 5 |30 [31|30|31]31130}131 30 | 31 |280
+ | Lic, Gest = = - 3 = = 5 - - - - - |-
1 :
99? . eande | - Le L« LA = 3t = | - =2 1 = 1
| Faltas 1T 1T-] -l=l=1-l-l ‘9= “t—=
Sresenca |31 | 28 | 3.1 301 31 30 | 31| 31 | 30 | 31 | 30 | 31 365 j

1994

1995

1996

Lic. Gest - - - - = - - = - u R |-
Lic. Saude - - - - = < - - - _ i 2 | -
Faltas B - - . - - = L = . B e
Presencga 31 | 29 | 31 | 30 31 [ 30| 31] 31 30 | 31 | 30 | 31 366
Lic, Gest - - - = - = - 2 B N - S
Lic. Saude - - - 2 = - s 5 B : - — .
| Faltas - - - = = - < - _ - - _ |-
TOTAL|1.598

1999

2000

.0 referido & verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
‘nesta Prefeitura.

BT
‘-f;'jPrefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2019.
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&5}&3’1 . De acordo:

“Fatima Tolentino de Queiroz Daviane Amorim da Silva
Chefe da Secao de Recursos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e desenvolvimento




PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

v
NG

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nomie: Ana Licia de Sousa
Cargo: Professora

Mu’.ni‘clipio: ABRE CAMPO/MG

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

Presenca 31 ] 28| 31 | 30| 31)130]|31] 31 | 30] 31)] 30 | 31 |365

2001 Lic. Gest - - - - - - - - - _ - _

Lic. Saude - - - - - - - - z = . o

Faltas - - - = = = & 2 - " = P i

Presenca 31 2831|3031 |30 (31| 31|30 31| 30 [ 31365

Lic. Gest - - - - = - i« - - - - - =

2002 ;
Lic. Satde - - - = = - - - = - = T

. | Faltas - - - - - - - = = - & i

_;_' Presenca 31 |28 |31 |30|31130)]|31] 31 ]30] 31130 ] 31 |]365

" | Lic. Gest - -]l = Lsled sl o f = 1= d=]¢«]«]|-
20?_3.‘ Lic. Saude - - 5 = 3 - - - - - z i

Faltas = = = = - - - - = 5 = - Ve

“-,_-_ Presenca 31 | 29 [ 31|30 (3130|3131 ]|30]31] 30| 31 |366

'Lic. Gest - - - - - N - < = = - = il

| Lic. Saude - - - - = 5 a = - - _ I [

2004
T | -1 -1 -lsl=l-=]-(>]~]=01=1z]

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

Lic. Gest - - - - = - - = = - p - |-

<043 Lic. Saude = = - - - N = B - _ _ s—=nle

Faltas - = - - s = = - - - = .

v -[Presenca 31 |28 313031 ]30f{31]31])30] 31 30 | 31 {365

.| Lic. Gest - - - - - - - - - - = w =
EOAS Lic. Salde - - - - - - - - - - - - |-

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

Presenga 31 | 28 | 31 | 30| 31]30(31]31]30 31 | 30 | 31 [365

Lic. Gest - - - . - - - - - 5 s - -

209'7 Lic. Saude - - - . = - - - z _ _ |-

» . | Faltas = e & = N - = 2 = - - - =

TOTAL |2.556

3
.0 referido & verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
.:nesta Prefeitura.

" Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2019.
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.',«.‘ :
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De acordo

B Y N _
Fatima Tolentiho de Queiroz Daviane Amotkim da Silva
Chefe da Sec¢do de'Recursos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e desenvolvimento




PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Ndfx}c: Ana Licia de Sousa
C-aﬁgo:Professora

Mutiicipio: ABRE CAMPO/MG

R+

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

| Presenca 31129 | 31 | 30|31 (30|31 31|30 31| 30 ] 31 [366

| Lic. Gest - - - - = - - = - - - - |-

2008 :
s i LLie, Saude = - . = - - = - = & = £ |3

Faltas - - - . . x = = - = _ _ |-

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

| Lic. Gest - - - - a = = = . - ” - |-

e Lic. Saude - - - - - . - w B - - - -

Faltas - : - - - - - B = - 2 =

Presencga 31 | 28 | 31 (30|31 |30[31] 31|30 31| 30| 31 |365

2010 Lic. Gest - - - - = - & & = = - _ |-

Lic. Saude - - - - = - @ s . - - - |-

Faltas - - - - - - - - = - - = =

.._h, Presenca 31 | 28 | 31 (30|31 ({30]31|31]30] 31| 30| 311365

Lic. Gest - - - - - - = s = a _ = |-

. Lic. Salde - - - - a & = u - - - I

» | Faltas - - - - - - - - - - - - |-

Presenca 31 |29 | 31|30 |31 (30 (31| 31|30 31] 30| 31 366

‘| Lic. Gest - - - = - - » - = " - | .

Lic. Saude - - - - - - = z " - - - -

.| Faltas - - - - n ® - & = - - - |=

. | Presenca 31| 28 | 31 [ 3031|3031 |31 ]30](31] 30| 31365

| Lic. Gest - - = = - - - - - - - - |-

‘| Lic. Saude . - 5 % - x " - B z i - |-

Faltas - = - = - - - - 2 _ - el

Presenca 31 | 28| 31|30 [31({30(31]31)30]31] 30 31 [365

‘Lic. Gest : - - - < s = - . : z S 7

Lic. Saude - - - & = = “ - - - - - |-

caras | -~ -1= | =] -1=1-f-1=1-=-1%=1]}=1-

TOTAL | 2.557

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

: Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2018.

~
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T > De acordo: L300 .
-Fatima Tolentino de Queiroz Daviane Amarim da Silva
Chefe da Segao de Recursos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e desenvolvimento
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome: Ana Liicia de Sousa
Cargo: Professora

Mugicipio: ABRE CAMPO/MG

T

Anos QOcorréncia |Jan.|Fev.|Mar. | Abr. [Mai.|Jun.| Jul. | Ago. | Set. | Qut. | Nov. | Dez.| TOTAL
¢ | Presenca 31 (28|31 |30 |31 |30 |31 31 )30 31| 30 ] 31 [365

Lic. Gest - - - - - s - 5 = » _ = =

2015
: Lic. Saude - - 5 & = 5 s = - - - .-

Faltas - - - - - o - - - = = = |-

Presencga 31 | 29| 31 (30|31 |30 [31] 31 {30]31]30] 31 [366

Lic. Gest = - - - - - - - - s = 5 |=

o
0‘16 Lic. Saude - - - - - - 5 = 2 = _ |-

.. © | Faltas - - - - - - - - - - E - |-
. | Presenca 31 |28 [ 31 (30313031 ] 31 [30] 31 ] 30| 31365

Lic. Gest - - - - - = - - - - 2 = |=

2017 -
Lic. Salude - - = = “ - B - - = 4 T

Faltas 5 - - - - - - - - - - - |-

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

Lic. Gest - - - - 5 o ” - - - - - =

2018 Lic. Saude - - & - - = . - - 5 _ PR

Faltas - s = - - - - = E = = =-_|=

- | Presenca 31 | 28| 31 (30|31 |30 ]31] 12 = B = - 224

Lic. Gest - - - - - 7 - < - y - i

2059 licsatide | = | -]~ ~1=]=s]~-1«/|=-}4-~1 =L = I

HOR

| Faltas ) = = g = - - - = = - 2 ol

TOTAL [8.396

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

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2019.

Hl

ANITAC De acordo: _ _
atima Tolentino de Queiroz Daviane Amonm da Silva
Chefe da Segao de Recursos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e desenvolvimento
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a7 PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
==dbe Rua Santo Antonio, n° 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254
SRE CAMERS

ANEXO Il
INSTRUGAO NORMATIVA N° 77 /PRES/INSS, DE 21 DE JANEIRO DE 2015.

RELAGAO DAS REMUNERAGOES DE CONTRIBUIGOES
“ T REFERENTE A CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGAO N° 031/2019

OhGAO EXPEDIDOR: Prefeitura Municipal - Abre Campo CNPJ:
L 18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR: Ana Lucia de Sousa MATRICULA: 001520
DATA DE
NOME DA MAE: Maria da Conceigédo de Sousa NASCIMENTO:
: 26/04/1976
DATA DE INICIO DA i DATA DA EXONERAGCAO:  PIS/PASEP: CPF:
CONTRIBUICAO/ADMISSAQ: /i 17069984152 031.685.416-64
De 23/12/1994
De 27/03/1998
it Ano: 1994 Ano: 1995 Ano: 1996 Ano: 1997
. Valor ‘ Valor Valor Valor
. JANEIRO . 24.50 150.00 -
+ FEVEREIRO - - 105.00 150.00 -
" MARGO = 10500 | 150.00 :
" ABRIL - 105.00 | 150.00 .
" MAIO _ 40500 |  150.00 | -
" JUNHO ) 150.00 168.00 -
" JULHO 2 150.00 168.00 -
AGOSTO = 150.00 - -
SETEMBRO T . - 150.00 - #
OUTUBRO = 150.00 . - .
NOVEMBRO » 150.00 - .
DEZEMBRO - 150.00 ' y -
.12 de agosto de 2019. CARIMBO MATRICULA E ASSINATURA DO
PSS . SERVIDOR RESPONSAVEL:

L c,.aue- 7

Fatima Tolentino-dg LUk Sec, da Fazenda Municipal

CHEFE DE SEGAO DE RECURSOS HUMANG & Desenvolvimento
Portaria: 687/2018 PORTARIA: €91/2019




%@ PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
Li ;L}" H " Rua Santo Antonio, n° 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

7 M Ano: 1998 Ano: 1999 Ano: it Ano: /i1l

e} Valor Valor Valor Valor

* JANEIRO - ‘ 234.00 . -

-+ FEVEREIRO . 234.00 . :

"MARCO : | 234.00 ‘ . -

. ABRIL 249.00 234.00 = -

"~ MAIO 216.00 - 243.00 - -

. JUNHO 252.00 | . | - -

.- JULHO 234.00 - - : -

. AGOSTO 23400 - ' . -

SETEMBRO 234.00 = - -

OUTUBRO 384.00 5 = .

NOVEMBRO 23400 | - - -

DEZEMBRO 384.00 - [ - ' -

Abre Campo, 12 de agosto de 2019. CARIMBO MATRICULA E ASSINATURA DO

SERVIDOR RESPONSAVEL:

W ’ da Sifva
Edtima Tolentindeg Uukiiu: ec. da Fazenda Municipal
CHEFE DE SECAO DE Rcc?;so\sﬂu.tm. POI méi‘ms 1 I;g)‘! 9
P Portaria: 687/2018
UNIDADE GESTORA DO RPPS

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

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2019.

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

r8

OBSERVACOES / OCORRENCIAS:
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

e — = [ 12
g,?{ﬁj:@fmg%i Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

v CNPJ:18.837.278/0001-83

' ANEXO |
INSTRUGAO NORMATIVA N° 77 /PRES/INSS, DE 21 DE JANEIRO DE 2015

CERTIDAO DE TEMPQ DE CONTRIBUIGAO

N° 031/2019
ORGAQ EXPEDIDOR: CNPJ:
Prefeitura Municipal - Abre Campo 18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR (A):  lsexo: ' MATRICULA:
Ata Lucia de Sousa Feminino 001520
RG/ORGAO EXPEDIDOR: | CPF: ' PISIPASEP:

M.0.347.173 SSP_MG 031.685..416-64 1 7069984152

FILIACAO: Pai: Francis.co Geronimo de Sousa | DATA DE NASCIMENTO:
Mae: Maria da Conceigéo de Sousa 26/04/1976

EﬁDEREQO: Rua Prdfe"ssoré Conce'i(;:_éé Bicalho Branddo n° 38 _Abre_cémpd, Minas Gerais. 7
CARGO EFETIVO: Professora ' ' '

_ O'Rj_(ﬁo DE LOTAGAO: Secretaria Municipal de Educagao

DATA DE ADMISSAO: DATA DE EXONERAGAO/DEMISSAO:
23/12/1994 I
27/03/1998 -

PERIODO DE CONTRIBUIGAO COMPREENDIDO NESTA CERTIDAO:
Periodo de23/12/1994 a 31/07/1996 €27/03/1998 a 31/05/1999 para o Regime Proprio de Previdéncia Social
(IPSEMG).

FONTE DE INFORMAGAO:
Arquivo e documentos da Secéo de Recursos Humanos da Prefeitura Municipal

DESTINACAO DO TEMPO DE CONTRIBUIGAO:
Periodo de23/12/1994 a 31/07/1996 e27/03/1998 a 31/05/1999, para o aproveitamento no Instituto Nacional de Seguro
Social (INSS).

g " FREQUENCIA

A;}O EEME0 FALTA;Q:-'L;ICEN.-- A; | LICENGASEM | syspensoes | PISPONE! | ouTras Taui
N® ' BRUTO | 1 GAS | VENCIMENTOS | LIDADE g

L e _ R i W . : :

TOTAL = #

C_ERTIFICO que a Lei n° 903, de 03/04/1991, assegura aos servidores do Estado/Municipio de Abre Campo
apbsentadorias voluntarias, por invalidez e compulséria, e pensdo por morte, com aproveitamento de tempo de
contribuicao para o Regime Geral de Previdéncia Social ou para outro Regime Préprio de Previdéncia Social, na forma
da:contagem reciproca, conforme Lei Federal n° 6.226, de 14/07/75, com alteragéo dada pela Lei Federal n° 6.864, de
01/12/80.

B AN =

A

%

.. Abre Cpo, 12 de agosto de 2019.

Daviane Amormyda Sikva
Sec, da Fazenda unicipal
e Desenvolvimento
PORTARIAL 591/2019

Assinatura e Carimbo

L



PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254

CNPJ:18.837.278/0001-83

& FREQUENCIA

Mo | JEUTO FALTAS |LICENGAS | \riciie rog | suspensOes | PEing outkas | fqiing
1994 | 335 % . - ] — - . 09
1995 = 365 - S [ - - . 365
1996 | 365 - - | - - - - 213
1997 365 : - 2 . - - -
1998 365 - . ' - - - : 275
1999 151 - - - - - - 151

TOTAL = | 1.013

CERTIFICO, em face do apurado, que a interessada conta, de efetivo exercicio prestado neste Orgéo, o tempo de
contribuigéo de 1.012 (mil e doze) dias, correspondente 2(dois) anos ,9(nove) meses e 13 ( treze) 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 compulséria, e pensdo por morte, com aproveitamento de tempo de
contribuigao para o Regime Geral de Previdéncia Social ou para outro Regime Proprio de Previdéncia Social, na forma
da gontagem reciproca, conforme Lei Federal n° 6.226, de 14/07/75, com alteragdo dada pela Lei Federal n® 6.864, de
01/12/80.

dtima TolenTing Gexgueny GOaviane A 3
CHEFE DE SEGAQ DE RECURSOS Rwiaho: ‘ _da Fazenda Municipa
DE SEGAO DE RECURSOS Sec‘.e g Fazengs onto

"R ) Portaria: 687/2018 C£01/2019
Assinatura e carimbo do servidor PORTARIA: €9

Assinatura e carimbo

HOMOLGO a presente Certidao de Témpo de Contribuido e declaro que as informagdes nela constantes
correspondem com a verdade.

Prefeitura Municipal de Abre Campo, 12 de agosto de 2019.

¢

Assinatura e carimbo do Dirigente da UG
" 'Esta certiddo podera ser consultada no sitio eletronico:

www.abrecampo.mg.gov.br/download/section/1




