"2 7§ 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

CERTIDAO

Fatima Tolentino de Queiroz, no uso das
atribuices do cargo de Diretora de Recursos
Humanos, efc....

Certifica, para os devidos fins e efeitos legais, especialmente para fins
de aposentadoria junto ao Instituto Nacional do Seguro Sacial - INSS, que revendo
pasta funcional, arquivos e documentos da Segado de Recursos Humanos da Prefeitura
Municipal, deles verificou constar, que Edalme Chaves de Paiva, portador do
documento de identidade RG; M-2.752.217, inscrito no CPF n° 408.380.136-00,
PIS/PASEP: 1.080387205.1; servidor publico municipal contratado no cargo de
Ajudante de Maquinas nos periodos de 02/05/1986 a 17/03/1993; 03/02/1997 a
31/12/1998; 02/01/1999 a 31/05/1999 e na condicdo de servidor pUlblico efetivo tomou
posse no cargo de Auxiliar de Servigos em 01/06/1999 a data atual perfazendo um
total de 11.691(Onze mil seiscentos e noventa e um) dias de efetivo exercicio ou 32
(trinta e dois) anos e 11(onze) dias, estando vinculado ao INSS de 02/05/1986 a
13/03/1991. Vinculado ao Regime Préprioc do municipio (Fundo Municipal de seguranga
de Seguridade Social), de 14/03/1991 a 17/08/1992. Vinculado ao regime Proprio de
Previdéncia Social (IPSEMG), 18/08/1992 a 17/03/1993 e 03/02/1997 a 31/12/1998 e
de 02/01/1999 a 31/05/1999. Vinculado ao Instituto nacional do seguro social INSS de
01/06/1999 até a data atual. Certifica finalmente, que os documentos utilizados na
presente certiddo sob n°: 43 se encontram a disposigéo do INSS na segédo de Recursos
Humanos desta Prefeitura Municipal.

Assim firmo a presente certidao.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de margo de 2022.

Esta certiddo podera ser consultada no sitio eletrénico:

www.abrecampo.mg.gov.br

Diretora de/Recursos Humanos

De acordo:

Daviane Amorim da Silva
Secretaria Municipal da Fazenda e Desenvolvimento

5MW‘*&/O@’ 5370312082
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%ﬁg PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome: Edalme Chaves de Paiva
Cargo: Ajudante de Maquinas /Auxiliar de Servigos
Municipio: Abre Campo/MG

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

Presenca - - - - 30| 30 | 31 |31 30| 31 | 30 | 31

1986 Lic.Gest - - - - - - - - - - . -

Lic.Saude - - - - - - - - - - - i

Faltas - - = - - - - - - i - -

Presenca 31 (| 28 | 31 | 30 | 31 | 30 | 31 |31 30 { 31 | 30 | 31

1987 Lic.Gest - - - - - - - N - - - _

Lic.Salude - - - = - - - - - - - -

Faltas - - - . - - - - - N - -

Presenca 311 29| 31 [ 30 | 31| 30 ] 31 (31 30 ] 31 [ 30 | 31

1988 Lic.Gest - - - - - - - - - - - -

Lic.Salde - - - - - - - - - - R _

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

Presenca 31 (28| 31 | 3031|3031 31 30| 31 | 30 | 31

1989 Lic.Gest - - - - - = = - - - - .

Lic.Saude - - - - - - - - - - - -

Faltas - - - - - - - - - - - -

Presenca 31| 28| 31 | 30|31 ] 30 ] 31 (31 30 ( 31 | 30 | 31

Lic.Gest - - - . - - N N - - - -

1990 Lic.Saude - - - - - - - - - - - -

Faltas - - = - - - N - - - - -

Presenca 31 (29| 31 | 30 31|30 31|31 30| 31 | 30 | 31

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

1991 Lic.Saude . - - - - - - - - . _ -

Faltas - - - - - - - - - - - -

Presenca 31 (28| 31 |30 31 ]30(31 (31 30| 31| 30 | 31

Lic.Gest - - - - . - - - - - - -

1992 Lic.Salde - - - - - - - - - - - -

Faltas - - - - N - - - - - - -

Presenca 31| 28 | 17 - - - - |- - . - -

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

1993 Lic.Saude - - - - - - - - - . _ -

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

TOTAL

2,512

O referido & verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de margo de 2022.

. De acordo: (Y i
Fatima Tolentino He Queiroz Daviane Amorim da Silva
Diretora de Recursos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e Desenvolvimento.




g:im-@ 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: Edalme Chaves de Paiva
Cargo: Ajudante de Midquinas/ Auxiliar de Servigos
Municipio: Abre Campo/MG

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

Presenga - 26 | 31 [ 30 {31 3013131 30 | 31 | 30 | 31 1332

Lic.Gest - - - - - - - . s - - - |-

199 ~
Y Lic.Saude - - - - - = - - - - - - -

Faltes | - | - | - [ -1-{-}t-V-1-{-1-1]°-1-

Presenca 31128 ] 31 130 |31 )|30]31i]31 30| 31| 30 | 31 |365

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

1998 -
Lic.Salde - - - - - - - - - - - - -

Faltas - - - - - - - - - - - - |-

Presenca 30| 28] 31 130 | 31|30 (31131 30 | 31 30 31 364

Lic.Gest - - - - - - - - - N - N

. Lic.Saude - - - - = - - - - - . -

Faltas - 5 - = - - - - - - . - i

Presenca 31|29} 31 |301}31] 303131 30| 31 ) 30 | 31 |366

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

2000 Lic.Satde - - - - - - - - - R - e

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

Presenca 31 | 28 | 31 | 30| 31} 30} 31131 30 | 31| 30 [ 31 |365

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

2001
Lic.Saude - = - - - - - - - = - - -

Faltas - - - - - - - N - . - - -

Presenca 31 128 |31 ]30]31]307]31 (31 30| 31 | 30 | 31 |365

Lic.Gest - - - - - - - E - - - - -

N0 Lic.Salde - - - - B - - - - - _ _ 1.

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

Presenca 31128 [ 31130 (31]30]31 (31 30| 31 | 30 [ 31 |365

Lic.Gest - - - - - - - s s - - - |-

2003 Lic.Saude - - - - - - - - - - - _ 1.

Faltas - & - - - - - - - - - e

Presenca 31 |29 (31 (30131 ]301}31 31 30 | 31 | 30 | 31 |366

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

2004 -
00 Lic.Saude - - - = - - - - - - - - |-

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

TOTAL | 2.888

O referido & verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de margo de 2022.

ot . De acordo: .
‘T@- e Queiroz Daviane Amorim da Silva
Diretora de Recursbs 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

Nome: Edalme Chaves de Paiva
Cargo: Ajudante de Midquinas/ Auxiliar de Servigos
Municipio: Abre Campo/MG

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

Presenca 31128131 (30| 31)30131 31 30 | 31 | 30 | 31 [365

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

2005 =
Lic.Saude - - - - - - - - - - - - -

Faltas - - - - - - - - - - - - |-

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

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

2006
Lic.Saude - - - - - = - - - a - - |-

Faltas - - . - - - - - _ - - - |-

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

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

2007 -
00 Lic.Saude - - - - - - - - - - - - |-

Faltas - - - . = - - - - - - - |-

Presenca 31| 29| 31|30 31[30]) 31|31 30 | 31| 30 | 31 |366

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

2008
Lic.Salude - - - - - - B - B - - _ |-

Faltas - - - - - = - B - - - i

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

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

2005 Lic.Saude - - - - - - - - = - - - |-

Faltas - - - - - - - N - - - - |-

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

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

2010 =
0 Lic.Saude - - - - - - - - - - - R

Faltas - - - - - - - - - . - ! &

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

Lic.Gest - - - - - - - - - - N - |-

2011 Lic.Saude - - - - - - - - - - _ N

Faltas - - - - - - - - - = N - -

Presenca 31|29 |31 |30 31|30 31 (31 30 [ 31| 30 | 31 |366

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

£01< Lic.Saude - - - - - - - - - - - | [

Faltas - - - - N = - - - - - - |-

TOTAL | 2.922

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de margo de 2022.

™ ~ON . De acordo: _ \)@@, _
He Queiroz Daviane Amorim da Silva
Diretora de Ret ps Humanos Sec.Mun.da Fazenda e Desenvolvimento.
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%fﬁg PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
g 1

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

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome: Edalme Chaves de Paiva
Cargo: Ajudante de Miquinas/Auxiliar de Servigos
Municipio: Abre Campo/MG

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

Presenca 31128 | 31 130 ]| 311]30] 31|31 30§ 31| 30 | 31 1365

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

2013 ;
Lic.Saude - - - - - - - - - - - - |-

Faltas - - - - - - - - - - - - |-

Presenca 31 | 28 | 31 | 30 | 31| 30| 31 (31 30| 31 | 30 | 31 |365

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

14
20 Lic.Salde - - - - - - - - B - il - |-

Faltas - - - - - - - - - - - -

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

Lic.Gest - - - - - - - - - - - N i

20 -
15 Lic.Saude - - - - - - - = - - - - |-

Faltas - - - - - E - - - - - - |-

Presenca 311 29| 31 |30 (31 ]30] 31 (31 30| 31 | 30 | 31 [366

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

2016 7
Lic.Saude - - - - - - - . - N - - |-

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

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

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

201 -
017 Lic.Saude - - - - - - - - - - - - |-

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

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

Lic.Gest - - - - - . - - - N - - |-

201
618 Lic.Satude - - - - - - - - - - - - -

Faltas - - - - - - - - - - - _ |-

Presenca 31 (28| 31 | 30| 31|30 31|31 30 | 31 | 30 | 31 |365

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

2019 .
Lic.Saude - - - - - = - - - - - - -

Faltas - - - - - - - - - - - - -

Presenca 31 |29 | 31 | 30|31 | 30| 31|31 30 | 31 | 30 | 31 |366

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

2020 :
Lic.Saude - - - - - - = - - - - - |-

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

TOTAL | 2.922

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de marco de 2022.

~ L) . De acordo: AL
de Queiroz Daviane Amotim da Silva

Diretora de Re umanos Sec.Mun.da Fazenda e Desenvolvimento.




?"'"“‘“““" PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO

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

GRADE DE CONTAGEM DE TEMPO

Nome; Edalme Chaves de Paiva
Cargo: Ajudante de Maquinas/Auxiliar de Servicos
Municipio: Abre Campo/MG

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

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

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

2021 p
Lic.Saude - - - - - - - - - - - - |-

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

Presenca 31 ({ 28 | 23 = - . - |- - - - - 182

2022 Lic.Gest - - - - - = - - - - - - |-

Lic.Salde - - - - - - - - - - - - |-

Faltas - - - - - - - - - - - - |-

TOTAL [11.691

O referido é verdade e para certifica-lo reportei-me aos documentos arquivados
nesta Prefeitura.
Prefeitura Municipal de Abre Campo, 23 de margo de 2022.

4

Cn . De acordo: < .
atima leg{i;j de Queiroz Daviane Amofim da Silva

Diretora de Régcurgos Humanos Sec.Mun.da Fazenda e Desenvolvimento.
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Qe S Rua Santo Antonio, n° 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1254
. ANEXOl
CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGCAO
Ne43
ORGAO EXPEDIDOR: Prefeitura Municipal - Abre Campo CNPJ: 18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR: Edalme Chaves de Paiva SEXO: MATRICULA: 000420
Masculino
RG/ORGAO EXPEDIDOR: CPF: 408.380.136-00 PIS/PASEP: 1.080.387.205.1
MG-2.752.217-PC/IMG
FILIACAQ: José Chaves de Paiva- Maria de Lourdes de Paiva DATA DE NASCIMENTO: 27/09/1959

ENDERECO: Rua: Vereador Luiz Madeira Cotta-n°; 60- Bairro: Santana Abre CamgolMG CEP 35365-000.

CARGO EFETIVO: Auxiliar de Servigos
CARGO CONTRATO: Ajudante de Maquinas
ORGAO DE LOTAGAO: Departamento de Obras e Servigos

DATA DE ADMISSAO: 13: 02/05/1986; 2%: 03/02/1997. DATA DE EXONERAGCAO/DEMISSAO: 12 17/03/1993;
3% 02/01/1989 27 31121998,

PERIODO DE CONTRIBUICAO COMPREENDIDO NESTA CERTIDAO:
DE14/03/1991 A17/08/1992; Regime Proprio do Municipio {(Fundo Municipal de Seguran¢a de Sequridade Social).
De 18/08/1992 a 17/03/1993; 03/02/1997 a 31/12/1998; 02/01/1999 a 31/05/1999. Redime Préprio de Previdéncia
Social ~ IPSEMG.

FONTE DE INFORMACAO:
Arguivo e Documentos da Sec¢do de Recursos Humanos da Prefeitura Municipal.
DESTINAGAO DO TEMPO DE CONTRIBUIGAO:
PERIODO DE14/03/1991 a 17/08/1992 PARA APROVEITAMENTO NO_(INSS),
PERIODO DE 18/08/1992 a 17/03/1993; 03/02/1997 a 31/12/1998 e 02/01/1999 a 31/05/1999 PARA
APROVEITAMENTO NO (INSS).

: FREQUENGIA

TEMPO L[ICENCA SEM DISPONIBI- TEMFO
ANO | [EMPO | FALTAS | LICENGAS VENCI{SENTOS suspensoes | PSEONPE | outras | TEUIDG
1981 5 : » - - - - 293
1992 - : - » - - . 366
1993 - - : - : - - 76
1997 . : : - - i - 332
1998 - » . - : - - 365
1999 ; ; : n . N - 181

TOTAL=| 1.583

CERTIFICO, em face do apurado, que o interessado conta, de efefivo exercicio prestado nesteOrgéo, o
tempo de contribuicdio de 1.583 dias, correspondente a _(04_anos, 04 meses e 03 dias. CERTIFICO que a Lei
n®: 903, de 03/ 04/1991, assegura aos servidores do Estado/Municipio de Abre Campo/MG aposentadorias
voluntarias, por invalidez e compulsoria, e penséo por morte, com aproveitamento de tempo de contribuigio para
o Regime Geral de Previdéncia Social ou para outro Regime Proprio de Previdéncia Social, na forma da ~
contagem reciproca, conforme Lei Federal n®6. 226, de 14/07/75, com alteragio dada pela Lei Federal n®
6.864, de 01/12/80.

Lavrei a Certidao que nac contém emendas Visto do Dirigente do Orgao

| Data: 23/03/E¥8Bane Mot 4z Sifta

o0 09 g2 Sec. da Fazenda Munioipal
9?333 de marco de 2022. e Desenvolvimento g

> EC >
Assﬁami‘ﬂfe carimbo do servidor Assinatura e carimbo

UNIDADE GESTORA DO RPPS

HOMOLOGQ a presente Certiddo de Tempo de Contribuicdo e declaro que as informagdes nela
constantes correspondem com a verdade.

Local e data: Abre Campo, 23/03/2022.-.

Assinatura e carimbo do Dirigente da UG
Endereco eletrdnico para confirmacio desta Certidao: www.abrecampo.mg.gov.br




PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
Rua Santo Antonio, n® 228, Centro, Abre Campo/MG - CEP 35365-000 Fone (31) 3872-1234

ANEXO Il
RELAGAO DAS REMUNERAGOES DE CONTRIBUIGOES

REFERENTE A CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGAO Ne 43 , DE 23/03/2022.

ORGAQ EXPEDIDOR: Prefeitura Municipal - Abre Campo CNPJ:
18.837.278/0001-83
NOME DO SERVIDOR: Edalme Chaves de Paiva MATRICULA: 000420
NOME DA MAE: Maria de Lourdes de Paiva DATA DE
NASCIMENTO:
27/09/1959
DATA DE INICIO DA DATA DA EXONERACAQ: PIS/PASEP CPF: 408.380.136-00
CONTRIBUICAQ/ADMISSAQ: 12: 17/03/1993 1.080387205.1
12: 02/05/1986; 2*: 03/02/1997; 22: 3111211998
3°: 02/01/1999 a
Més Ano: 1997 Ano: 1698 Ano: 1899 Ano: Ano;
Valor Valor Valor Valor Valor
JANEIRO 112,00 120,00 -
FEVEREIRO 112,00 120,00 260,00
MARCO 112,00 168,27 130,00
ABRIL 112,00 120,00 130,00
MAIO 120,00 168,27 136,00
JUNHO 120,00 196,32
JULHO 120,00 130,00
AGOSTO 120,00 130,00
SETEMBRO 120,00 130,00
QUTUBRO 120,00 130,00
NOVEMBRO 120,00 130,00
DEZEMBRO 120,00 130,00
LOCAL e DATA: Alwe Campo, 23 de margo de 2022, CARIMBO, MATRICULA E ASSINATURA DO
e SERVIDOR RESPONSAVEL:
1 S Y &) Davia m .
Fatima Tolentino z aviane Amorimaa Sifyg
DIRETORA DE RECURS0S Psaalos e mﬁﬁigﬂmg%ﬂﬂﬂ'
Portaria N 292

UNIDADE GESTORA DO RPPS

HOMOLOGO o presente documento e declaro que as informagbes nele constantescorrespondem
com a verdade.

Local e data: Abre Campo, 23 de margo de 2022,

Carimbo e assinatura do dirigente da unidade gestorado Regime
Praprio de Previdéncia Social

ESTE DOCUMENTO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS
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' ﬁﬁ@ PREFEITURA MUNICIPAL DE ABRE CAMPO
AL

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

ANEXO Il

DECLARAQAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGAO PARA
FINS DE OBTENGAO DE BENEFICIO JUNTO AO INSS

ORGAQ EXPEDIDOR: Prefeitura Municipal - Abre Campo | CNPJ: 18.837.278/0001-83

DADOS PESSOQAIS

NOME: Edalme Chaves de Paiva

RG: MG-2.752.217 ORGAQ EXPEDIDOR: PC/MG DATA DE EXPEDICAQ: 01/09/2016

CPF: 408.380.136-00 TITULO DE ELEITOR: PIS/PASEP: 1.080387205.1
002454560248

DATA DE NASCIMENTQ: NOME DA MAE: Maria de Lourdes de Paiva

27/09/11959

ENDERECO: Rua: Vereador Luiz Madeira Cotta, n®: 60 -Bairro: Santana- Abre Campo/MG CEP 35365-000.

DADOS FUNCIONAIS

CARGO EM COMISSAQ EXERCIDO://
CARGO CONTRATADQ: Ajudante de Maquinas. CARGO EFETIVO: Auxiliar de Servigos.

N2 DA PORTARIA DE NOMEAGAQ:// DATA DE PUBLICAGAQ://

DATA DA ENTRADA EM EXERCICIO: 12; 02/05/1986;
2% 03/62/1997; 3% 02/61/1998.

DATA DE ENCERRAMENTO / AFASTAMENTO: 1. 17/03/1963; 2%: 31/12/1698.

N¢DA PORTARIADE DATA DA PUBLICAGAQ:/
EXONERACAOG/DEMISSAQ:/

RESPONSAVEL PELAS INFORMACOES VISTO DO DIRIGENTE DO ORGAOQ DEPESSOAL
NOME/MATRI {ULA/CARGO:

NOME/MATRICULA/CARGO:

pls " A f" o |
Oaviane Ao de Sifva datima Tolentive.de Qtieiryz
- S HUMAROS
Sec.edgelggﬁg?v?"]:g;:‘%mpm Portaria N° 928/2073
ASSINATURA E CARIMBO DO ASSINATURA E CARIMBO DO
SERVIDOR SERVIDOR

LLOCAL e DATA: Abre Campo 23 de marco de 2022,

OBSERVACQOES / OCORRENCIAS:

Certifica para fins de comprovagio de tempo de contribuigao, que o servidor acima, trabalhou no periodo de
02/05/1986 a 13/03/1991; 01/06/1999 a 23/03/2022 vinculado ao Instituto Nacional do Seguro Sacial - INSS. De
14/03/1991 a 17/08/1992 vinculado ao Regime Préprio do Municipio (Funde Municipal de Seguranga de Seguridade
Social). De 18/08/1992 a 17/03/1993; 03/02/1997 a 31/12/1998 e 02/01/1999 a 31/05/1999 vinculado ao Regime
Préprio de Previdéncia Social-IPSEMG.

ESTA DECLARACAO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS



