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SrCRlTARlA DA SEGURANÇA PUBLICA DO ESTADO üfc GOIÁS 
DKPARTAMINTO Dr TÍCNICA POUCIAL 
DIVISÃO DE TÍCNICA POLIOAL 

523 / 82 

LAUDO DE EXAME DE 

Ao» (?0) Vinte 

LOCAL COM DANOS X PROPRIEDADE 

do ano de mÜ novecentos e O i t e n t a 

dias do mês de 

e dois 

feverei ro 

, nesta C a p i t a l , 

e na Divisão de Polícia Técnica 

Secretaria da Segurança PúWict, pelo Chefe Bel , Leonardo Hodrigoe 

foram designados oc pe r i t oa Z riSO Ge. 3 Lji I.« UKiaâ. K LEONARDO 
..V U i 3 

para proceder ao exame p e r i c i a l de l o c a l de danos a . ropr iedade^ocorr i 

do à uua PO nfl 98*^, no Getor Central , 
requisição da *elt acia do 1» : a fim de ser atendida 

Ciai de -o i an i a . 
HISTÔHXCC 

Co:?.unicadO| v i a telefônica» as pè 

jíBcIo p l a n t : n i .a, o p r i n e i r o p e r i t o co 

ao localy q o cc u a r e a l i s c j : a l i os aeua t . - b a l h o 8 . Pre 

n to , o Sr.Jc^» 3orr^8 I « t eacc i , Presiden 

ae:.«0"noa ^^. ao a b r i r o 3 por vo l t a 

a« coia e s t todTiS fora de ^^as 1 

40. ̂ n t e , ..Üo senl^j . a f a l t ^ de qualquer inercado 

que procurou o B iU ' i to cospet*»**te,pedindo 

w . 1 , 1 0 

DG L w-V* 

Ihadorea nas Indus 

C e n t r a l , nes ta C a p i t a l , C r e fe r ido prédio era conatruído «n a i 

v e n c i a , ao n íve l e alin..aE:ento da 

.ioS| forrados com l a j o t a , Tossuia na mia pa r t e f^rantalt laa 

queno Jardir. , i ao l r^o por u9 asuro com nraâea aobre o BM 

po r» -̂ %. O p ^ " > e r 
• ^ 

d cô^^ta tor 

alpaiidre, o qua 

tüMMla ba r ra de gtml^ i^rotietora de um v i t raux comrà iço 
% 

t Tr-*^-ae da .*ua 20 n^ 3S?(;jindicato dos Traba- ' 

contendo vár ios COEJO-' 

.rada e sa ída de veículos* 

: (^oduA v^^jerauaie) : Ao exa&lnaz«)8 o local ,p^ 

c '.ouve t e n t a t i v a de anxoábar a po r t a 3 

aguido aaguiâa 

ea:^aa*«* 
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cont. do LAUDO No, 0523 / 82 . 

cal isado n ; parede l a t e r a l esquerda, deixando no mesmo uma a- ' 

be r tu ra de 25cia de l a r t u r a , e l,70m de compriJMnto, Ap6s es te 

trabalho houve a quebra de xuoa quadra de vidro prõxiino da inaça 

V.. 

4 

n e t a do refer ido vitravix, abriram-no, adentraram, e atineiram 

ur^ oala do t ipo e s c r i t ó r i o , que comunica aos de^^is coiaodos,-

para em seguida deixar todos os objetoc a l i ex is tentes fora de: 

seur* '^^evidos Ixi^^ares, tentando pos te r iomen te , danif icar um cd 

fre de ̂  — ^ 10 médio que se achava i sala da Presidência do ' 

a iua ica ^ • Ho cofre imcontrmva- ju in t e inscrição :"<mOPO 

XB^à O-CÜXHIC", Nao fo i subtraído nenhuma merc 

do r i a , oefiindo o i r e a i n t e , C r^io de saída ãeur-ae pelo 

de acesso. Nao foi encontrado O{B) iiu3trui:^nto(8) uaado(«) pa 

r a a dimíficaçao da grade pro te to ra • • ^ -VB o levantamen 

£;rãfico, ostrando caçoes, parte f rontal do prédio , oo# 

i sor^a . C levanta i—ire i t i ta i» 

a r , :>nMi0lliv.a : êm 

í 
/-'^^y^ 

« r i t o - e i tor" 

/ A O nOOTM raj . i 

SSlania, 03 de 

* • X 
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OBv>íffA-U .,»., Df: OÍ:4>-^, poi^íVX^ . JOCIAL 

Of n«. ' / 
V . 1 ] ĴO^ . ^ i • : /'ixi GciiSéiU, Ü3 . ju l fu . l9e0 

É 
F 

1 

• . 
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È 

1 
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i 
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Piv>a.to 3 «<»oiv 

AUsTui II o tíu oandLio t v a í u l a ( 7 ^ 6 0 a 0B2/b0» Ot l« 

OK^ia r^TlooRl dia TnaüAlho r«» tu;jhJD J« ( M M » i iTi 
I. 

toa ratano •e«uionti^>^, ^^UOtiUM «6 - i a i y i » ' ; m «arcai i^«aXl2A 
« % 

J lMtJM Oati >^. Vyrxi. « VioJ. Jo Com. P i t ^ . ^ QfJ 

da ev. 

Soa outru «jarticulArLl&J^^ firo t a m 
tlmm « a l a t i n t a caMiLt i t^^a 

I 

. -ir̂  ^ ;?^ 
«L^KY;^ a ^ a i ^ i>« uiLVA 

airv fo. t úú 0QR»/jBH/au 

í 

B . n« l«p i ln %tfiunc^ AI Tmua^nD na . S Z A J » 4«Í 

• a r A 

ssr 
0 1 ' 
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w. 
Ŝ Î TIÇC F53LIC0 FKDEIl̂ ,L 

Kinist.?rio do 'TraT^alho 

2)çlc£acla R^cioral de Ti^abalho no Sstado de Goiás 

c?. D!r3-3;; s-Mí»^ "/ao Qoi£nia - GC 

I h : ? 9 . 0 5 . 8 0 

Sc Seloc::dc !ío^ior.cl do : ^ U l h e no Ifetr,do de COÍESS 

Ao Banc, Sr» Secretario da Se-irar.ÇÊ Mbiica do üsisao de Goiái 

I Rua 66, r.fi 12 - Centro. 

- S B S ? â ~ 

v ^ 

Senhor Secret í r io , 

^oaoinhc a Y, &&• os daios da <;L̂ 2alif icaçao 

pescoal do« csrdidatos I elei7«) î  eer realizada co Sir.dicato ^-os T ^ 

'^T.zvo a V» Sra* oeus protestos de elevada * 

estiSQ o di&tinta cor.sid^r&^ão» 

4-bdhíkier^ J ^à-^^^^^i^-^^^ 
» * 

WleCEdo lecionai 

^ N 
l 



P.vM«i>fc 

swBíOâ^o r. • ^ ' V ^ ^^.^álMàD «4 
^ T - * 
^ k 

ir^iíM^ 
*f!Tf, rw: aoiSHXfi 

^FfeiK^^V^ «.-^r^w 

tia^vmu I OGMSIfií) ?Z3CAZ. 

iiriiTint 
B l U » &• àmmXm Moram | J M # P<|—rfl» Â . SwitM 

imê BMPgM Jl««t« i àlj 

I JaMwrift itmê êm k 

B«ri»*4M ]},a. 9«al«i i HMNM ?*«VM l l«r«i«i 

^ 

í 

Dr 
Sltllltt 

âlm«r AftUonio M e i d l 

I 

S«f^ie BubMa U^pm 
3 frmÊÊch 
VmaCU O nn%9m 

WÊrim. 3. »• Qmwmk 
s 

Kfet 
H11«0 te A«oi« BoraM 

3cmi Sotel l 

gfttilypf 

I 
f^!»''' 

t 

Afitonio Jo«< á« Dliiraijra 
Smine Ac C M I U f 

I 

^ j " í - w f í ^ : ; , f f - j ^ ^ • . ' í^i.T^^ 

?l laar dd âGosa 

I 
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EI£l^^.«B&«.Qy^&lligâ£âS 

NOME 2 

FILHO DE 

DATA DE NASCIMENTO QU. / 

ESTADO) 

/ 95^ LOCAL DO NASCIMENTO (MÜNIClPIO E 

ESTADO CIVIL 

ENDEREv^ DE RESIDÊNCIA ATUAL R 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 2 

Ift 71ann 

CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

J2SMSi2à , EXPEDIDA POR pTTOjn 

CARTEIRA » • TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SERIE 

C.P.F. N9 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

miPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 

DaJSQADO REPRESENTANTE JUNTO K 

IvHCItU 

Assina 

OsoUOPS ^«sli4ttAs ds 
g s i l i s s i s s ao sijí^lioftts dos 
<s AÜBsatsçso * • t o l à n i s , • • 
• s a s t s n f s s Ass t s dOMBiMito* 

SlÇQSS S 
Iza*MtTisV 



* 

£i£L^&..sg».8y^ygssè£as 

NOMEi %hr« Uicln t l l va da Qllvr^lrn. 

FILhO DE w An» Ülvtt d» 011vr?lr«. 

ESTADO) 

NASCIMENTO IC / 10 / !r LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL w l t v i r a 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL «u» 0^^^ Qd.lfi? • : - 13 &^ttT eudOMt* i.ê 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Ruo Aiticur^ ^nfi ^ ^ l i m p o l l • • • » • —«< i 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 4 

, EXPEDIDA POR 

i . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

Kkütca :• Tcicz, EM 06/ 11 

. CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 3̂ .897 

SÉRIE 

C.P.F. N9 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

m Ltd«, 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA EnMrnK^atía do D«pt«. 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSfiO 01 dg cutubro/^ (3 wu» • mÊJm 

DELEGADO REPRESENT/JITE JUNTO A 

) 

Assinatura 

tmÁltwJÀmm no SlMÜ^ftto «os 
trkmm Am AllvMtftçSo « • OolStaU» 
intonmçmmm OBMI%MI<M Ammtm do 

M i lo i fSéo m 

to« 

•ot« Imolo s i l w O U Y O Í M 



I 

Ei£bò..&S 

NOME: Joae Borges Matt#ucG4 

FiLhO DE Humberto Matt 

IMENTO 2 ^ / 0 9 / 19lfO LOCAL DO NASCIMENTO (MÜN 

ESTADO) ESTADO CIVIL casado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL AV> Gel» Bugenlo Jardim no 20 - S-P-T,iidr»Hr%o 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Rua 10 m Tiudo^lco 
NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 

, EXPEDIDA POR 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

, EM 02 

• CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 52,003 

SERIE13?* 

C.r.F. N9 

Prodal-Frodutoa Ali 

NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

•rt !* -H Ltda 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO D£ EXERCÍCIO NA PROFISSÃO H agos 

DELEGADO REPRESENT/tNTE JUNTO A 

Assinatura íiuÁ.dííá 

méiMT»m ao (nmlidaã* 
r—li—*r« ao 3ti^iaB%o íoa TnlhmVmA 

Jo3jí Borgé^Mattcocci 

cr«s DM laftaatitM / 

C 0 l " 3 l * O â« 1.980 



\ 

£iSíiê=»&£ 

NOME; tfcra Lúcia de PI 

FILliO DE Wanoel A 

DATA D£ NASCIMENTO 20 

ESTADO) 

ria-ri 

05 /950 LOCAL DO NASCIMENTO (MÜNIClPIO E 

ESTADO CIVIL3olteira 

£NDER£ÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 

-S^CQJpbra. 

CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

335.902 , EXPEDIDA POR S.S.P-Go. r EMQ7/ I I 

72 . CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 9 3 . 3 2 4 

SERIE 643 

C.r.F. N9 101.458.181-87 • NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

úsx 

C/JRGO QUE OCUPA NA EMPRESA Tosoureira 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 12 anos 

DELEGADO REPRESENT/iirrC JUNTO A 

/vssinatura 

Baolaxot wm qualidada da aaadidato aa alaiço 
raaliaadaa ao Slniioato doa Viatelhadoraa a«Mi Intaatrlaa / 
da AllMnia^ da eoiânia 
ooaa aonateAtaa daata do té 

da m i o da 1.980 

Taxm Xncl* da lo\ixm 



Ei£U^..BS..&y&bi£IS^SS9 

NOME: Sebastião Ferreira de Aguiar 

FlLhO DE Joso Feirreira JÚnlor, e Maria do Carmo 

DATA DE NASCIMENTO, 22 / 02 / 4? LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO) ESTADO CIVIL Casado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATU;JL*Maria Cecílig Flmi^3r^Hp, QHn,l^ Tot** 02 
^ ConJ•Caiçara 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR RUA T.-1 ̂ n91T=W Î F̂îi IT-CPIÍT^^ ̂-ru"). 

NÚMERO DA MATRICULA SOCIAL ̂ .337 . CARTEIRA DE IDENTIDADE M9 

, EXPEDIDA POR TflPTltlfV^ roj ; «T> 4 *^ ̂  1 « e k S ^ 
/.ja CARTEIRA DO TRABALHO £ PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 1 

SÉRIE 291 

C.P.F, N9 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

COOPER.*'"TVA CENTRAL RURAL DS GOTAS LTDA» 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 03 (tr— aao»t 

DELEGADO REPRESENTANTE JimTO K 

Assinatura 
jf 

BtcOarOy ^«Rllâ&aa At teto mm «lalçoM m 
wmàXwmêmm no iHiiiHtet» dos twteUwkdoMs 
te AliJMnte«i» ém uoi&A** 
iftmm oea«%Mit«a na «te do 

% 
" I > 

/ 

ColSnla, 09 1.980 



£IÇl^^«.&e..8yêiri£|£^£§2 

NOME 

FILhO DE ^-mv.r.jt &Tvr-s r)0^ ^Aw^aq 

DATA DE NA&CIMKNTO 15 / 06 / 948 LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO) um ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMEUO DA MATRICULA SOCIAL 1,608 

, EXPEDIDA POR 

CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

.' EMZlZíü» 

CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE à\á 

C.r.F. N9 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

UM 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 

DELEGADO REPRESENT/JíTE JUNTO A 

ASS 

/ . / 

/ 
/ 

I>ttOlaz«« SR qiialidAd« de emadld^io »é «l^ço^s a 
r^AllsAda* ao Siadioatc dos CrAtelbadoros rm% Xodostrlaa 

T«rdRd«lxma a« ianfo 
« • / 

ço«s oons 

Goiâniaf O 



.vs 
^ 

gl£L^..fig». 

NOME; EIJO PEREIRA BERNARDES 

FILhO DE euza P e r e i r a Bemardes 

NASCIMENTO 

ESTADO) 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL Thia 

/952 LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClP 

ESTADO CIVIL Oasado 

America 

BNDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR T?„ 221 AniÊXLcs. 

NÚMERO DA MATRICULA SOCIAL 2.607 . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

216 . 2 24 EXPEDIDA POR •> Gn 

. CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 74 >027 

SERIE 227 

C.r.P. N9 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

5/A 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

T^IPO DE EXERCTCIO NA PROFISSÃO 

DELEGADO REPRESENT;*NTE JUNTO A 

8 anos 

Declaro» tm «madldad* àm waditeto as «Itiçoss a umrmk x^-Usadas 
no Slnd.Trab.tnds.Aliasntaçio da Goiânia^ sarvi •ardadalzas as i j | 
fozwacõaa oonatantaa daata doc«ai«ito. 

Assinatura 

Goiânia, 09 da mio da 1*980« 
^ g ^ r i i S M ^ 



i;iSL^««eg..&yê î£xsâ£&Q 

NOME; AlJaAar Itozmadts Btra 

FILhO DE Benedito Tmrxmnámm B»ra e 

DATA DE NASCIMENTO 22/12 / 44 LOCAL DO NASCIMENTO (MÜNIClPIO E 

ESTADO) Omplima, 3P ESTADO CIVIL ám 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL R 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR R#240, n0612, Seto» 

NOMERO DA ̂ Û TRlCULA SOCIAL 2•635 CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

4#531#146 EXPEDIDA POR S»S»f•/ 3P r EMlO/4/68 

CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 38^285 

SÉRIE 167* 

C.r.F. NÇ 308.931.008 20 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

0»rv#Jaria Antarotioa II 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA Chsfja do D»partaa»nto ám Vaallba— 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 05 Ano» • nore Aes«B 

DELEGADO REPRESENT/iNTE JUNTO 

D#elai^t BA qualidade dt candidato as âa i çoaa a 
xko Slnlioato doa Tiabalhadoraa nas Cndoatrlaa da AllMntação da • 

sataataa daata doocn/ Cclania 
«aato. 

Tardadairaa aa infoncaçoai 

Assinatura 
àljaaar faroandaa Bara 

•oi^niat 05 da ftila da 1.980. 



Eiãí^».&fi..&yM;!Eigêg§g 

NOMEt Januário Jcsl da Bocha 

FILhO DE 

DATA DE NASCIMENTO 10 / 07 / 22 LOCAL DO NASCIMENTO (MÜNIClPIO E 

ESTADO) ESTADO CIVIL caaado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL nO 216 ^ Bairro Feliz 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Kua 1^0 n^ 136 « Setor FerroTlário 

NÚMERO DA MATRICULA SOCIAL 05V 

30>607 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

POR S.I.C^ . GQ^ EM 06/ Oif 

/ 1963 » CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 l8,829 

SÉRIE 2271 

C.P.P. N9 . NOME DA EMPRESA BN QUE TRABALHA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA Mectalco d» Manatançao 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PRC^ISSito 19 f t t 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO ft 

•ü Mat lwto dos Ikttb. Z3ad«« êm 

A«s inatur 

«a «lalçoas 
tf\9Ao da 

t o . 

Oolaklat C5 da 1.980. 



V ^ 

Eigyè.^Ci^^gyÊLigigâSSQ 

NOME: PAULO SILVA 

FILhO DE A PC OLIVEIRA SILVA 

CIMENTO 0 8 / 0 4 / 4 l 

ESTADO): COIUNIA . GOlIS 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClP 

ESTADO CIVIL CASADO 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL AV. ?4 V>f OUTUaRO Nfi 696 • Ci>MPINAS 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR RUA CINCO N& 749 - CENTRO 

NÚMERO DA MATRICULA SOCIAL 4 , 6 3 

?4,122 , EXPEDIDA POR 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

, EM 

/ 1979 • CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE 

$U5dB 

C.r.F. N9 • NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

!?S LTDA, 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA CGWTADQR 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSfiO 13 (T^EZC) AMQS 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO X 

no Siadionto dos tvnb» toda. AllBontaçêo d« OaiSaia, mmrmm 
Amttmm mn iBfonvkgõaa OMurtaataa ae«t« do 

/vssinatura 

•oiSaiat 05 do ftlo i o 1*980« 



s 

Ei£L^..fig 

NOME; 

FILhO DE 

DATA DE NASCIMENTO 

ESTADO) 

/ / LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ADEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NÚMERO DA MATRlCUl*A SOCIAL CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

&miM , EXPEDIDA POR , m mf u 
. CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE 

C*P.F. N9 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEHPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 
r 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A 

Melaro» tm qxultiJxAê A« oMdidato M « l^ içot s a 8« 
no SlaA»Tz«b»Ind«.iaiJMnt&9ao d« Golaalay s t T«zdAA«ÍTas mm In 
fo ço«s ooustaat^s A«st« doeMM&to* 

Assinatura 
% 

GoiABia. 05 d« Maio da l«98o 



^ 

t 

^ ^ 

Si£L^.<:i2i..8yêi(i£iÇi^S^Q 

NOME: ELIAS '̂ -i BC'̂ ^ :s 

riLhO DE .To. .A Jnr-f. n fí fina 

DATA DE NASCIMENTO 04 / 10 / 9^^ LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO) 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ESTADO CIVIL 

• % ^ * * 

- * nTTTíTT nnr>r?T>a 7 0 "^^-ho C6 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR n na 

NOhtERO DA MATRICULA SOCIAL ?^AC^ CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

^ -.r-̂ fi , EXPEDIDA POR ^.í^. Piiblica - Goiás ^, EMl? / C 8 

/q74 . CAITTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 rp.?77 

SÉRIE 396 

C . r . F , N9 

asa r?i n? 

. NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

^/â 
H * 

C/.RGO QUE OCUPA NA EMPRESA n̂ n̂r ^ ĝ f= *̂=̂ -̂  

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSSO 06 eno© 

DELEGADO REPRESENT#*NTE JUNTO A ^ed .Trr.h,Ind. attctòo de Goins 

Assinatura 

9i"^-To na -tüOUdada da eai^Udi^ta às alalfiSaa a SOTCB laa i lwia i no 
Sttftleate ^̂ oa flf^balbadnraa naa iMuatrlas da AUaantaçIo da OoiteU 
a TardaHraa aa ittforwi^Sf^s IM daatc SodoBW 

Ooiani 

p • 



UiMm^U^^^QUòhlUièih^i 

NOME ; Aciodlno T-ves Pimenta 

FiLhO DE Benedito Alves Pimenta • Izabel Francisco Pimenta 

DATA DE NASCIMENTO 27/01 / Mf LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO) Kova Aurore • Goiáa ESTADO CIVIL casado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL V? " Cfl''̂ '̂*"'*̂  
ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Rua C-̂ V gfl 386 > Setor Sudoeste 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 2*256 . CARTEIRA DE IDENTIDADE NP 

, EXPEDIDA POR Secretaria Semir. Públlca-Go, , EMiV 0? 

/196^- * CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 51*212 

SERIE 15V 

C.r.F. N9 

Befrigerantes Imperial S/A* 

. NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA riâl 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 13 anoS 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A 

Assinatura 

O M I U O r^ oQfilid^* de canUdato ae fiei aercsB realiaad 
m Sindicato doe 1tmballr.dorM oae Indaatviaa de AU^aata^ de 
%itnliu Bmem ^vúaádLrmM M infoneaoSca coDstantea deste doc%» 
•ioto 

Aoindino HirM ÜMntm 

r 



V 

li£L^..,&g=.&yALTSig&g59 

NOME; OIAEOIO FLOBIATO U/l 3ILVà 

FILhO DE ALZIRA MARIA OB JTSÜS 

DATA DE NASCIMENTO 0 3 / 0 5 / 47 LOCAL DO NASCIHENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO) \«# vy >ABA ESTADO CIVILSQLTPETRn 

RESIDÊNCIA ATUALRÜA A-^4 QÍ-18 L-JL8 HOVO HORIZONTE 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIORROA KI3SI0IfÍRI03,3l8 CAMFUIAS 

NOhtERO DA MATRICULA SOCIAL . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

448,390 EXPEDIDA POR 33Iw»ao 

/Jll 

, EM3L3/12 

. CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 217^0 

SÉRIE I H - A 

C.r.F. NÇ 082650031-52 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

CERVEJARIA AKTARCTICA KIQER S/A 

C/wRGO QUE OCUPA NA EMPRESA ESCRITÜHJCRIO 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSfiO 

DELEGADO REPRESENT/wNTE JUNTO A 

3 ( trmlm ) • ? • 

Assinatura ^cz^^C 
OUISCIO FL0BIA5O M 3ILVA 

B^claro rm r̂ nalid&̂ Se de «ftaUdato M «1«ÍQ8«« m 
ao Slnllei»to -̂ cr Srabdhadoî M OM Xadiiatrias d« iaiwttteglo d« 
OvlMia^ mmr^m vwrdaAeirtt« && infdx«Aç8M ooostaatM àmêtm doeu» 

Glm«reio norimno da SUvm 



EISL^«»&g»»&yèiriEIg^Sl^2 

NOME; 3QS« Rútoll 

FILhO DE Thoraaz Ro Preza Rotalit 

DATA DE NASCIMENTO1 

ESTADO). Ribeirão Pre 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO CIVIL casado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL Rua C-2 »T*^^-^ 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Av.AZ n» 816 -

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL V,03V . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

25,510 , EXPEDIDA POR Servia io e Per^ EM 2V06 

/ 1.9S7 * CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 71.432 

C.r.F. N9 067 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

Índu3 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA eletricista Weceníco 

»:i DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 9 anos 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A 

Assinatura 

Daeliiro na qnnlldmle de csivlida 0* M «Ifldç^M « s«r«B r«allwA 
dCM oro8 i^na Inâostrlafi da âlUMntaçlo ±6 Q^tnla S|adieato 

MTâc T»r<* A * Pira* m iaf^rmçfw owwtant** dMt* «oc«a«ato» 

Ooi^m^ §g d« (i*i;9ao 

•4 a>tali 



' * 

' \ ' 

x-/ 

flSL^==Bi==:.8yS&ÍSI£èS5Q 

/ 

uohm I 

FILHO DE 

DATA DE NASCIMENTO aQ / 06 /IQ^Q LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO) Oolli ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOHERO DA MATRICULA SOCIAI. 

, EXPEDIDA POR 

. CARTEIRA DB IDENTIDADE N9 

r EMfS/09 

/.AaJn.* CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 1>.7&2 

C.r.P, N9 NOME DA EMPRESA EM (KJE TRABTkLBA 

M urtcfnsm 
r*« 

CARGO QUE OCUPA MA EMPRESA 

TCMTO DE EXERCÍCIO MA PRC^ISSfiO 18 A M 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO & 

iiijaftf 

Assinatura 

ttstelhadorM mm Xnctuatrlu d« A|iMBta* âmm 
«Io de QoiMlat. êmm insrAftd^^irM u IUTOXWÇSM eoo«taàtM / 
dMt» doe to; 

\ 



t * . ^ 

^t 
£IStiè..S 

NOME i Rai«mA» Ptrtirm à% Mlrand» 

riLhO DE 

IMENTOl^/ 
/ 

ESTADO); ^ t r O Ü M lfcxy»£^ 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO 

ÊSTADO CIVIL So l t^ irO 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 1^1 1̂ 3̂1 O», 10 Lt 

ENDEREÇO DB RESIDÊNCIA ANTERIOR AT> MaST#Hi Q<U 66 L t . 13 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

587^410 EXPEDIDA POR 8SF 00 , EM3o/oe 

/jw • CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 43#093 

SÉRIE 411 

C.P.P. NÇ 0>4 3tO i d M9 . NOME DA SCPRESA EH QUE TRABALHA 

I t f r i g i g p m a t f l a p r l i l I t d a 

TEMPO DE EXERCÍCIO MA PROFISSÃO 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A 

CARGO QUE OCUPA KA EMPRESA tecarrti^O éê 

4«1«9Í0« 



eiS{i&..2§, 

NOME. imaBIOO JDSi M FRSIZAS TBBM 

FILhO DE iOSi M Mão / StBTIillâ Mt TBXrtàB MBO 

DATA DE NASCIMENTO 

ESTADO): #ASàZ 

i>* 0# / 5f LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

» • • Xis ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 227 m. 
ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR jf» 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 

WH^sy EXPEDIDA POR 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

, EM 

/ • ^ 
. CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SfiRIE 

C.P.F. NÇ lOQU320«742̂ *<S NOME DA BNPRESA EM QUE TRAB.\LHA 

ooovttàfiiâ ovBAL souL SÊ oozCs SCOà « ( L o n 00i«o} 

CARGO QUfi OCUPA NA EMPRESA 

TONPO DE EXERCÍCIO NA PIU>FISâSO 2 

• K'! 1 • REPRESENTANTE JUNTO H 

Asainatura 

Daelax^ na cnaliâaâa élalçSaa a 
daa QO Slndioato <fa>a ftrabalhartnra» tiaa Xnlaatrlaa da 
f io da Ooiânla, aarwa irardadalni» aa lafo 
diaata doe 

Mido da 1«900« 
/ 

^ 

Milo* 

r 

/ 



K 

£i£yâ«.ç§,»gyòy£igèg5g 

4 

NOME; M f A A l A 

FILhO DE :[nsfi R,/Co 

DATA DE NASCIMENTO 3^^ . /O ^ 

T̂ A 6 i n y « ^ )q L cr^aHvg^ 

ja Ldfi 

ESTADO) ai^iiji 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO CIVIL Ĉ o c+A 
ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL ^3> K? -5 1P ,K(<OSV\OOI:I. 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL . CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 l^ifiüo U. 

EXPEDIDA POR S S P G O , EM B/OH 
^ . C\RTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL 

SÉRIE ^ ^ 0 6 

C.r.F, NÇ . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

à^ <XXSX,(ÍÂ \.\^i O O 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 6 CK/^vO^^ 

DELEGADO REPRESENT/J4TE JUNTO A . A . / 
* - • ̂

. 

Assinatura 

Declaro na qual idade de candiwi ta às eleiçWes a ser^m rea l i zadas 
no S nd ica to dos T^a^"lhado^es nas I n d u s t r i a s de Jüiaentaçao de 
Ooiâniai z^vm^ v e r d - d e i r a s as inforr.açoes constp.ntes des te docu-

'̂  "n t o , 
Goiânia, ,C^ de Maio de 1 tr 



-y 

li£tiê««:&g»&Û &iEigè£§Q 

NOMEí 

FILhO DE 

MtâCt» 

DATA DE NASCIMENTO M / tJ / SI LOCAL DO NASCIMENTO (MüNIClPIO E 

KSTADO) Uirltt h%m^ ^»tli ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL «« s> i M 
ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL ,S«alS , CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 3*tl« 

, EXPEDIDA POR • t P« 

/ CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

r EM Wl̂  8f 

SÉRIE 

c.r.p. NÇ 11 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

W > l J b tT»» 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCtCIO NA PROFIâSKO OS • 

DELEGJUX) REPRESENT/àKTE JUNTO A 



\ 

^íSl^««fiS..2Uèí^iESg^£§Q 

NOMEt HELENA MARIA RODRIOiES CARDOSO 

FILhO DE s ÇAR INA MARTINS CARDOSO 

DATA DS NASCIMENTO 20 / 

ESTADO) 

/ J Í S L X I-OCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL RUA I 9-OU ADR A '̂ L* LOTE I7-V,STA TEREZA 

«NDEREÇQ DE RESIDÊNCIA ANTERIOR AV.PERIMETKAL N^ 1 .684-CAMPINAS 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 4.881 

, EXPEDIDA POR SSP-GO 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

r EMI4/ !l 

OJnnSIRA 00 TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 8 2 , 9 1 0 / 

SÉRIE 291 

C.P.P, NÇ 133 174 231-53 . HO¥fB DA EMPRESA Qt QUE XRA&<\LHA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA DEPARTAMENTO FiNANCEIRO 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 4 ANOS 

»)?* O R£PRES^rr/.NTK JUNTO A i.t 

A>«inatura 

fiaelaro «ft <|Wl 1 àêám ém eanlláate U O Í A Ç S M • 
4M no MnrtlMto doa SrmteUwAorwi ma laàmtrlA» d* AliMnta» 

d«at« àfri lãwntn, 
« • itelo da 1.98o 

Cardioao 



4l 

(K 

£iSL »̂«i2g„&yd&igigè£&Q 

NOVE; 

FILhO DE fmêm 

DATA D£. NASCIMENTO 

ESTADO): t t l i i t o m Wmm 

!« /i^ LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO CIVIL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL miSm u ffs 
ENDEREÇO DB RESIDÊNCIA ANTERIOR r 
NOMERO DA MATRICULA SOCIAL S#3>S 

m 
. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

, EXPEDIDA POR B 9 P 4» 01 £ M % 04 

CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 Ü 9$ 

SÊRIE tu* 

C.P*P. N9 

Çff»»ff ff» ç 

NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

U Ot tüil ITM 

CARGO QOfi OCUPA NA EMPRESA MviA 
TEIffO DE EXERCÍCIO MA PROFISSJ^O <Mí 

DELEGADO R£PRESENT/J«TE JUlITO A 

Assinatura 

Blĝ juro nft foilidad^ te MDdida 
Xnitistrias d# *|ii 

fio te ftoi flirt â  ««Mi fwtedsirM 
« • 

d 



I. 

^§li&..ei>»&UòfcjEigòg52 

* 

NOMEi 

FILhO DE 

DATA DE NASCIMENTO 

^íÇj9i^tn/ o ^Á Q 

Qf^/^^ 

ESTADO) 

/ Jâ93LQCKL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO CIVIL C/Í^S/9O0 
ie*^>t 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL ^ ^ V 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

A> //3 i/il/^ ^oir/9 

1/ I ^Oe Pr^ Í?<M, /'/f / SfX í//i/ 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 0 ^ CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 Utlfí^í 

EXPEDIDA POR M , mil/05J6a 
/ . CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 ^ O r 

SÊRIfi 

C . P . P 1 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

CARGO QÜE OCUPA.MA EMPRESA Q/f/fXé^ O^ aiAfaX/f/Pr/^/^OO 

y:\ 

• K-* 

DE EXERCÍCIO MA PROFISSÃO 

R&PRESENT/jrrfi JUNTO A » : • ffitC/tL 

X 

Assinatura ^^' u-^.^tQ/y*cf CO ^co jb/tfji^ 

4. A 

fll.n!?l(^i%i 
«»<v#Hi 

& • 

ft 

Tnfci t r ln %% n 
j dMto 

«•QBitnla 

i;9do. 



V 

Kî î ò̂ gii.̂ QyôWkiÀyôyfiy 

NOME; IWLo 0»Mr Bastos nmtxm 

EILLO DE • ^ YiP « ^ ^l^siLAiaSiQiaJkfttmJtaittaM 
DATA ÜE NAl.CiMKNMX) 0 | / ^ 

ESTADO) CtalSnla - Ooi«i 

/ LOCAL 00 NASCIMENTO (MUNrcTlMf) E 

ESTADO C l V I L j o i t , i , . o 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIOP.NCJA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 

^ * ODlM 

CARTEIRA DE IDENTIDADE NO 

6X.MI , EXPEDIDA POR tMTVtflrla à l 8«0» f^SbÜM , EM 81/ 06 
/ 1*99I, CARTEIRA DO TKAUALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE XH 

c.r.r. Nv les.fMjRiMv . NOME DA EMPRESA EM QUE TR*̂ B̂ LKA 

tauman uncíHXQs 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCTCIO NA PROFISSÃO t 

DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A 

Assinatura J3âL^ 

WtalaffB flft 9MAid«a« é» mmUAmm U « I H ^ Í M • ê&m rtall 
*m XaftMtviM «• « • / 

^i<liiPW ma lafto—yg— 

do^iüUt oe «« Nidi» dt i;9t» 

taole r̂ 



0( 
\ 

J 

EÍ£Lí4«=BB««QyôLí|lSÊs5Q 

NOME; 

riUiO DE 

DATA DE NASCIMENT0Q4 

ESTADO) 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAI. 

, EXPEDIDA POR 

I»onor aat^^% [̂ff Alafififli 
LOCAL DO NASCIMETÍTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL Soltdro 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N<? 

/72 CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL M9 2328? 

SÉRIE 0001 

C-P-^- N^ 133 818 491 1? . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

C/iRGO QOK OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 

DELEG/OX) REPRESENT/^TE JUNTO X 

Assinatura 

mH<l«rt> l i # I Í Í 9 8 M m ütsstm rmllwmáim 
«M fMbftUMdorM mm Xalwtvlu ém ém ODianUf M 

m^^iú^ 08 ite ltel0 d# 1*900 

* 



\ 

^ 

Ei£L^»eS 

NOME: jBtfiwo da» •y t to i WiOim 

FILhO DE 

IMENTO / u 
ESTADO) 

\Sm LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClP 

ESTADO CIVIL 

ATUAL •il 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIORÜ* F» U 3 « W« 7 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL 

, EXPEDIDA POR 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

úmmo. ftUkâam EM O i / 

/ . CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 f^JSffê 

SÉRIE 

C.P.P. N9 U7,73«.a5lF«7 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

ce LA' %¥^% *k%Í 

C/vRGO QUE OCUPA NA EMPRESA 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSRo 

DELEG/OX) REPRESENT/iNTE JUNTO A 

Assinatura 

ao j^ndloato doa Trabalhadoraa aaa Itidratrlaa da %ittaotagSo da 
Ooianiaf aoraa varúadairaâ aa InfbmoçSaa coostantaa daata âocu«-



r > ^ 
** 

Êi£L^«Ci=,,QyôLiciç^gSQ 

NOME; 

riLhO DE de k0Z«nd« da Costa 

DATA DE NASCIMENTO ̂ j^/ 

ESTADO) 

/ LOCAL DO NASCIMEÍÍTO (MUNICIPIO E 

ESTADO CIVIL C do 

Prof.Hanriw Peclat» 92 Criiioia Loato ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR Ku« 301 «• 260 S.Forroviári o/Goiín i«-GO 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL ^27 . CARTEIRA DE IDENTIDADE NÇ 

, EXPEDIDA POR SSP- , EM 0^02 

CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 87.152 

SÉRIE 

c.r.r . m 007354441-91 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

ITDA 

CARGO QUE OCUPA NA EMPRESA ^ y h - G e r o n U 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PROFISSÃO 10 anos 

DELEG#\DO REPRESENT/JTTE 

A a a i n a t u r a ^ . _ 
Daolaro na qualldada da candidato &̂  «lalçQea 

raallMdu ao SlxKlloate doa H^rabalhA^STib^Fíérst̂  fi 
doraa naa Ivhistriftf da Ailnontaçlo id da 
•allnlat 
oonatantaa 3^ta 

OoltnSát oP iâ^Üãio da U98o 

KEC 

aa Info B 
* NT 



t̂ 
£2SL^.«&; 

NOME; Antônio Josj da Oliveira 

FiLhO DE Jo8< Pedro de Oliveira e 

DATA DE NASCIMENTO 23/08 / 

ESTADO) Itumbi 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNICÍPIO E 

ESTADO CIVIL Caaado 

ENDEREÇO DE RESIDÊNXIA ATUAL Rua- C 31 2 lote - 04 - J. AmpgicR 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA ̂ iATRICüLA SOCIAJ. 497 2t vla CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 

»>907 , EXPEDIDA POR SSP QO 

/ 78 CARTEIRA • : • TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

r EM09/ 01 

67949 

SÉRIE 643 

C.r.F. n^ 062 864 451 53 . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

Refri erial Ltda» 

O\RG0 QUE OCUPA NA JÊ lPRESA Laboratoriata 

TEMPO DE EXERCtCIO NA PROFISSÃO 3 Anoa t 3 «eaea 

DELEGADO REPRESENT/Ĵ TTE JUNTO A • M WÊIBAÊ tm taHi 

A6 ^ ^ 
úm:z. ^ZfC<j 

Oaelaro n̂ . qisalldad# da candidato ^ alai a a 
àmã no Sindicato doa Trabalbadoraa nas Induatriaa da %inita 
çlo da Ooianiaf m^tmk vardadairaa aa infarvaçSaa ec^nataataa / 
daata doounaiA ^ ^ 

Maio 4a 1.980 



A • ,i 
b t 

g|&l^..&£.=QyA^|Eig^gS2 

NOME; J06INO OE ALMEIDA CAMILO 

FILIíO DE JoXo CAMILO • WAIR CAMILO D 

NASCIMENTO 

liSTADO) CROMÍNIA . 00, 

/ 59 LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL SOLTE 180 

RESIDÊNCIA ATUAL RUA I «t 155 VILA ABAjX 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR A MESMA 

N O M E R O D A M A T R I C U L A SOCIAL 6.331 

267 EXPEDIDA POR SSP/DF, 

. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 428 

, Erf» / »> 

/ 75 CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL 64112 

SÉRIE 411 
b^V 

C.P.F. N9 463450 NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

ARisco . PKODinros Aiincimcios LTDA. 

m 

OVRGO QUE OCUPA NA EMPRESA AUXILIAR OE ESCRITÓRIO 

TEMPO DE EXERCÍCIO NA PRQFISSKO Q2 Anog 

0BLEGi\DO REPRESENT;J^TE TO A /#« A 

Assinatura c/. e JfÁf /Su/^'^ 

WüaiNiMMI M ittfbnnç8M eonatasUt / 

ti*« < t t « | { i i *Ĵ *IAGA. I 

/ 



ESiít̂ ««êi==QUô&íÊiÇèSS 

NOME: VTTJHp j p a^i^^ 

FILhO DE 

DATA DE NASCIMENTO J4 / 

ESTADO) 

/ j>j» 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ATUAL 

ENDEREÇO DE RESIDÊNCIA ANTERIOR 

NOMERO DA MATRICULA SOCIAL Q̂ )s 

•.*- p EXPEDIDA POR t • 

LOCAL DO NASCIMENTO (MUNIClPIO E 

ESTADO CIVIL CáSáUO 

CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 433. 

, mi 

/ 1971 * CARTEIRA DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 é-^^X 

SÉRIE 

c.r.p. Nç . NOME DA EMPRESA EM QUE TRABALHA 

» ; » • •'•.».v»> 

RGO QUE OCUPA NA EMPRESA A T̂TrTâfí 
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NOy^E; RONILDO JOSÉ COELHO 
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