
UFG 
CENTRO DE INFORMAÇÃO DOCUMENTAÇÃO E ARQUIVO 

DEPARTAMENTO DE ORDEM E POLÍTICA SOCIAL 
(DOPS) 

Série Dossiês de Sindicatos 

NOTAÇÃO: BR GOUFG.DGO.0.S.7005 

DATA-LIMITE: 1980 

NÚMERO DE FOLHAS: 15 

NUMERO DE VERSOS: O 

OBSERVAÇÃO: 



^ 

= # 

» 



ESTADO DE GOIÁS 
SECRETARIA DA SEGURANÇA PÚBLICA 

^ * 

Of. n«. ̂ 3 / a o - DQPS^SP/QO i GolSrda, l l . agoa to .SO. 

Prezado Senhor: 

Atendendo ao con t ida nos c f í c i c s OFÍT.O/̂ S.E.NÇ 103 3 l lO/aO, 

d3ssa Delegacia Racp.onal do Traòali-£i na Estado de Go i l s , InfornieiriQS a V. 

S*,» qu3 a t a a pres^^ncs d a t a , ítada cons t a cwt t r aa a s j ^ s soaa c i t a d a s noa 

r e a l i z a d a s no docunentos r e t r o maicioí-^adoa» can-iidetog aa DI^^ÍÇO^S a 

S i n d i c a t o dos Tr^Kjalhaóor::a Furala d-; Arorir^opolls ^ S ind ica to dos Enjprssga 

dos esi EstaJJe lec i i ftantos Bancár ios taí, rgsp :x ti'/aT!'3ri te, 

Sem outra patxicularidade, runovamos nossoa protestos á3 

estl ioa a d i s t i n t a c o n a i d e r ^ ^ 

BO^ FU 

DIRETOR DO D0P5 

l iara , S r . 

m. Del z,mr~im}^ Ftegionol do Trabalho no Estado cir, Goiás. 

N E S T A : 

Toda e quafquer pessoa quo tome corsb^ci-
TiPiito d?i assunto &*gíioso fca, aularutica-

S'Q:1O (Art. 12 do Cscrbto 77.G99 d* 00-



^ • ^ 

CONFIDENCI 

E R V I Ç O P Ú B L I C O F E D E 

M i n i s t é r i o do Trabalho 
R A L 

D R T - OF.DET-DAS-i:-::^ 103/80 

Goiânia - Go. 

Em 04.07.80 

DoDele^^ado Perjional do Trabalho no Estado de Goiás 

Ao3í)xn". Sr. Secretário d̂ . ?e.fr?:ir̂nrTa Publica do Zstado de Goiás 

Assunto ! Hua 66, N^ 12 - Centro -

r . S e c r e t a r i o : 

•^.carninho a V.Exa. os dados de qualô. 

f i caçao p e s s o a l dos candida tos a e l e i ç ã o no Sindica to dos 
Trabalhadores Rurais de Amorinópolis, 3l»08.8O 

Penovo a V.Exa, meus xirot-^stos 

e levada e s t i a a e d i s t i n t a consideração 

Gonoa. 

Delegado Pegional 

de 

^ ^ ^ 

Hef, DPT-4»0í;l/80 
Bfrí/eci 



SINDICATO DOS TR/LBALEADORES RURAIS DE A E Í D R I N O P O L I S - GCIÃS 

C P D Ü M C N I C A 

DIRETORIA 

EFETIVOS: SUPLENTES: 

1 . MAURO PAUI.INO DA SlhVEIPJí 

2 . NEPTALI ROSA NETO 

3 . MA>70EL FER?:EIR/> DA SILVA 

1 . A\'ELINO FELIPE DE OLIVEIRA 

2 . MARCELraO ROSA DA SILVA 

3 . PEDRO ROSA AGAIPITO 

C''̂ ''SFLHO FISCAL 

EFETIVOS: SÜPLrrTES: 

1. VANDE GONÇALVES DA SIIV-?̂  

2. ABADIO JOSÉ DAMAS 

3. MIGUEL MENDES FILHO 

-r^^ 1. JCÃC DA ROCHA FREITAS 

2. JORGE JUSTINC DA SILVA 

3. MIGUEL ZÜSTAQUIO DE JESUS 

DELEGADOS PEPRESE>TTANTES 

EFETIVOS: SUPLENTES: 

1. MiAÜRO PAULINO DJV SILVEIPxA 

2. NEFTALI ROSA NETO 

1. MANOEL FERREIRA DA SILVA 

2. AVELINO FELIPE DE OLIVEIRA 



FICHA DE QUALIFICAÇAO 

01. NOME: MAURO PAULINO DA SILVEIRA 

02. FILIAÇÃO: MANOEL PAULINO DA SILVEIRA 

EMIDIA CANDIDA DA SILVEIRA 

03. DATA DO NASCIMENTO: 2 1 . 1 1 . 1 9 4 7 

0 4 . LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC.: SÃO LUIZ M. BELOS ESTADO: ao 
05. ESTADO CIVILÇASADO 

06, RESIDÊNCIA ATUAL: R^A CEARÁ N9 100 - AMORINÕPOLIS/GOlAS 

ANTERIOR: FAZENDA MORRO ALTO - AiMORINÕPOLIS/GOlAS 

0 7 . N9 DA I-IATRICULA SOCIAL: 046 DATA: 01.02.1978 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 775.999 ÕRGAO EXPEDIDOR: SSP/GO 

DATA DA EXPEDIÇÃO: 01.10.19 76 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 054 37G 601 20 

EMPRESA FAi: i J./ i..AiA - AMORIíJÕPOLIS/GO 

12. CARGO OCUPADO: 'V:EIR0 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

2 0 ANOS 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRSPRIO CANDIDATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Amoringpolis/Goiás 

5 serem verdadeiras as informações constantes des_ 

te documento. 

AI-:ORINÕPOLIS(GO) 14 de JUNHO de 1980 

ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇAO 

01. NOME: NEFTALT ROSA NETO 

02. FILIAÇÃO JOSÍ ROSA iTETO 

MARIA ALVES DE JESUS 

03. DATA DO NASCIMENTO: 2 9 , 1 1 . 1 9 3 7 

0 4 . LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC.: BURITI ALEBRE ESTADO GO 

05. ESTADO CIVIL: CASADO 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: FAZEMnA MACABEU - AMORINÕPOLTS/GOlAS 

ANTERIOR: IPQPÃ / G 

07. N9 DA MATRICULA SOCIAL: 1B3 DATA: 01.08,79 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 1.0 57.499 ÕRGAO EXPEDIDOR: SSP/GO 

DATA DA EXPEDIÇÃO: 03.02.78 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N? 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 016 145 501 - 82 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAẐ '̂ ^ ft n A 'TA MARTA AMORINÕPOLIS/GO 

12. CARGO OCUPADO: MEEI RO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

02 ANOF̂  

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRCPRIO CAJ^IDIDATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Amorinõpolis/Goiãs 

te documento. 

, serem verdadeiras as informações constantes áes 

INÕPOLIS 14 de JUNHO de 19 80 

ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

01. NOME: MANOEL FERREIRA DA SILVA 

02. FILIAÇÃO: ANTÔNIO FERREIRA DA SILVA 
H k 

FRjÃlJCISCA LUIZA DOS SAÎ ITOS 

0 3 . DATA DO NASCIMENTO: 31.07.1929 

04. LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC ITUMEIARA ESTADO: 

05. ESTADO CIVIL: CASADO 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: RUA SILVIO ROCAHA S/NÇ/AMQRINÔPOLIS/ 

ANTERIOR: FAZENDA SANTA MARTA - AMORINÕPOLIS/GOlAS 

07. N? DA MATRICULA SOCIAL: 109 DATA: OU.03.79 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 1 369 361 ÕRGÃQ EXPEDIDOR: S^P/GQ 

DATA DA EXPEDIÇÃO:OU.03.1980 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE: 

10. N? DA INSCRIÇÃO NO CPF: 2U7 279 711 - 53 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAZLl.DA ;̂.-.:::A t-lARTA - AMnT̂ iHfiPQiJs/GO 

12. CARGO OCUPADO: EMPREITEIRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

06 xû OS 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRgPPTH PATaninATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de AMORINÕPOLIS/GOlAS 

, serem verdadeiras as informações constantes des 

te documento. 

AMORIHÕPOLIS/GO 14 de JUNHB de 19 80 

ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

0 1 . NOME: AVELINO FELIPE DE OLIVEIRA 

02. FILIAÇÃO: CONRADO FELIPE DE OLIVEIRA 

ANGELINA DE OLIVEIRA MATOS 

03. DATA DO NASCIMENTO: 10.11.1921 

OH. LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC.: LUZIAI^A ESTADO: 

05. ESTADO CIVIL: CASADO 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: RUA BAHIA N9 42 AKORINÕPOLIS/GOIÂS 

ANTERIOR: FAZENDA MORRO ALTO - AMORINÕPOLIS/GOlAS 

0 7 . NÇ DA Í^TRICULA SOCIAL: 

0 8 . CARTEIRA DE IDENTIDADE 

ms DATA: 14.10.1978 

CRGAO EXPEDIDOR: SSP/ 

DATA DA EXPEDIÇÃO: 16.10.1976 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N? 58.020 

SÉRIE: SOU 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 247 277 681 - 00 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAZENDA RICA . AMORÎ ^̂ P̂OLIS/OOIAS 

12. CARGO OCUPADO: EMPREITEIRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO 

m . DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

45 ANOS 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRfiPRIO CÂ JDIDATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

lizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de AMORUÍNSPOLI oiAs 

, serem verdadeiras as informações constantes áes 

te documento. 

AMORINÕPOLIS/GO 14 de juimo de 19 

'/nn4^. 
ASSINATURA 



H I 

• ' - • > - ' * ' I í I I ' > 1 I 1 . , . I 

FICHA DE QUALIFICAÇAO 

0 1 . NOMEl VíARCZLir.-y R JILVA 
0 2 . FILIAÇÃO 

ALI JOSfi ROGA 

0 3 . DATA DO NASCIMENTO: 
i'i,os,i: 

04. LOCAL DO NASCIMENTO-HUNIC.: 

05. ESTADO CIVIL: 

JjT| t ipTJnXi. fi T iztnjAi:!. 
ESTADO: 

06. RESIDÊNCIA ATUAL 

ANTERIOR: 

RMft pTiíogrncopj, rr^'^^'irj\ >!?' 125 

07. N9 DA MATRICULA SOCIAL 

Jicfrio 

^r€^ 
DATA: 

14.U4, 
08. CARTEIRA DE IDENTIDADE NÇ: ORGAO EXPEDIDOR: 

^ 

ü 
DATA DA EXPEDIÇÃO: 

TOTrmTTb 
09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9_ 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: 

O U ^ h^^ 

ir A rt^r•^T^ A — r r i J ^ Q 
P V 

12. CARGO OCUPADO: 
T-H55^ 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

3 r:n f^ 

roForrsTGüT 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: 
LU '• ".UÍ̂ KIU U-. ' JiLA'iO 

Declaro, na qualidade de candidato às eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de 
ULiS/GUlAS 

serem verdadeiras as informações constantes des 

te documento. 

•tUiUiJ.^^ài uL.a.:ít '-±^ 
de de 19 

Jl)Nri0 "ffir 

U^^^Ã^g^^ 3.;&> a^ 

ASSINATURA 



0 1 - NOME: 

FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

PEDRO ROSA AGAIPITO 

JOAQTTTM PHQA 

0 2 . FILIAÇÃO: CIARP 

0 3 . DATA DO NASCIMENTO: 
OQIÃ??I/ 

0 4 . LOCAL DO NASCIMENTg^^gJ^J^JC. : 
tiOlAs 

ESTADO: 

05. ESTADO CIVIL: AV onT ̂ o p /*T^ ji V 
' — • ^ ^ -

06, RESIDÊNCIA Af^^i^, 
.I.,C:OLIS/bUiao 

f ^-^ ^ 
"wm-^tOFT 

ANTERIOR: 
i4i 

0 7 . N? DA I-IATRICULA SOCIAL: 

0 8 . CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 

TnrrzTTó 
DATA: 

ÕRGAO EXPEDIDOR: 
IS.ÜZTT^ 

DATA DA EXPEDIÇÃO: 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

10. N? DA INSCRIÇÃO NO CPF: 

O 001 
SÊÍ^^ : 

^ A ' - ' " > T T ^ A r> Jl T T-.r. . 

ÂLHA 

* " - ^ " ^ 

^ ' A \ J - i \ ^^X '̂ ^ J-4^* ^> / ^ <-/ 

12. CARGO OCUPADO: 

13. TEMPO DE EXERClCIO DA PROFISSÃO 

m . DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

C2 ANOn 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: 
^ ^ avv . \U- kw" \^Á V I Íp>-A. J^jfl 

Declaro, na qualidade de candidato as eleigoes a serem 
Amorinopolis/Goií 

lizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de 

serem verdadeiras as informações constantes des 

te documento. Amorinopolis 14 
de 

Junho 80 
de 19 

QJ^CL 

ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

01. NOME: 

02. FILIAÇÃO 

^7y 

VANDE nONÇALViR?̂  riA J^TT.VA 

PEDRO PAULINO DA F̂ TT.VA 

MARIA DA STT.VA 

03. DATA DO NASCIMENTO: 

04. 

05, ESTADO CIVIL: 

MUNIC 

1^-08.41 

MORRIMHO:^ ESTADO 

CASAno 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: AMORIMCPQLIS/GOTAS - MimTPfPTn 

ANTERIOR: FAZENDA MORRO ALTO • ^-QR-RTmm^/anrK^ 

0 7 . N9 DA I^TRICULA SOCIAL: lai DATA: 16.XP,I 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 77 ORGÃO EXPEDIDOR: SSP/GO 

DATA DA EXPEDIÇÃO: IC.10.1976 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE: 

10. N? DA INSCRIÇÃO NO CPF: B 7 U qr.i í^ 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FA7.f:NnA RAMTA KAPTA -

12. CARGO OCUPADO: î̂ ÎRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

m. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

f̂t AMn<; 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRÓPRIO CANDIDATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 
+ 

r e a l i z a d a s no S i n d i c a t o dos Traba lhadores Rura is de AMORINÕPO 
1 

, serem verdadeiras as informações constantes áes 

te documento. 

AMORINÕPOLIS , m de JUNHO de 19 SIL­

AS SINATURA 



í 

J 

FICHA DE QUALIFICAÇAO 

01. NOME: ABADIO JOSS DAMAS 

02. FILIAÇÃO: LAUDIMIR DAMAS PIRES 

OLIDIA MOREIRA SEVEDIA 

03, DATA DO NASCIMENTO: 20.10.U1 

OH. LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC. : BELA VISTA ESTADO: GOIÃS 

05. ESTADO CIVIL: RUA PIAUÍ S/N9 - AMO RI NCP O LIS/GOIÁS - CASADO 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: (GOIÂNIA/ GOIÁS) RUA PIAUÍ S/N9 - AMORINÕPOLIS 

ANTERIOR: GOIÂNIA / GOIÁS 

07, N? DA MATRICULA SOCIAL: m9 DATA: 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 1 360 lk3 ÕRGÃO EXPEDIDOR: SSP/GO 

_______^^_ DATA DA EXPEDIÇÃO: 03.03.1980 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N? 

SÉRIE: 

^ 10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: ^^7 276 9S1 -• 20 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAZENDA 5ALIZINHA - AMORIN6POLIS/GO 

12. CARGO OCUPADO: EMPREITEIRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 05 ANOS 

lU. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PELO PRÕPRIO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Amorinopolis/Golas 
r 

5 serem verdadeiras as informações constantes de£ 

te documento. 

AMORINÕPOLIS , lU de JUNHO d̂e 19 80 

ASSINATURA 

http://20.10.U1


FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

01. Î OME: MIGUEL MENDES FILHO 

02. FILIAÇÃO: MIGUEL MENDES DA ROCHA 

DORCENA MARIA DE JESUS 

03. DATA DO NASCIMENTO: 19.11.191̂ 5 

04. LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC. : ^ ^ PARANAÍBA ESTADO: GO 

05. ESTADO CIVIL: CASADO 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: ^̂ ^̂ ^̂ ^̂  JACUBÂ - AMORINÕPOLIS/GOlAS 

ANTERIOR: ^ ^ PARANAÍBA 

07. NÇ DA I4ATRICULA SOCIAL: "̂ "̂̂  DATA: 02.06.1979 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: "̂̂ ^ ̂ ^^ ÕRGÃO EXPEDIDOR: Q^^^&xiÃM 

SSP/GOIAS ^ ^ ^^^^ ̂ ^ EXPEDIÇÃO: 17-10.76 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N? 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 055 859 021 - 72 

11. NOME DA mPRESA QUE TRABALHA: 

12. CARGO OCUPADO: ^^^-^^ 

AMORINÕPOLIS/GOlAS 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: ^^ ̂ ^̂ ^̂  

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

1 5. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO PORÍ^ROPRIQ CANDIDATO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de AMORINCPOLIS/GOIAS 

, serem verdadeiras as informações constantes des 

te documento. 
AMORINÓPOLIS lU . JUNHO de 19 80 , de 

'Í^Jh^ JH 
ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇAO 

01. NOME: JOÃO HA pnpHA PP̂ TT&c; 

02. FILIAÇÃO: ADOLFO rRANPT̂ îro PO^A 

03. DATA DO NASCIMENTO: 

AUROKA MARTA DA l̂OPTT/̂  

MUNIC 

IQ.n.iqu9 

RTO PAPAMAfRA 

05. ESTADO CIVIL: CAT^A^O 

06. RESIDÊNCIA ATUAL: 

ANTERIOR: 

FA7.KUr)A .TAPTTRA - AMHPTM^PnT 

aOIARETRA - AMOPTij^poTTci/rinT/y^ 

07. NÇ DA MATRICULA SOCIAL: 

ESTADO 
& 

IBZ DATA: 31.05.1979 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 170 918 ORGAO EXPEDIDOR: SIC/GO 

DATA DA EXPEDIÇÃO 16.04.1969 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE: 

1 0 . N? DA INSCRIÇÃO NO CPF: 060 H52 811 - 49 

EMPRESA FAZENDA JACUiáA AMCRIMÕPOLI 

12. CARGO OCUPADO: USUFRUTUARIO 

13. TEMPO DE EXERClCIO DA PROFISSÃO 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

10 AíJOS 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PRÕPRIQ CAt-IDIDATQ 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

realizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de AMORINCPQLIS/GOIÁS 

, serem verdadeiras as informações constantes de£ 

te documento. 

AMORINÕPOLIS/GO , 14 de JUNHO de 19 80 

ASSINATURA 



X ^ 

FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

01. NOME: JORGE JUSTINO DA SILVA 

02. FILIAÇÃO: ANTÔNIO JUSTINO DA SILVA 

ROSALINA MARIA DA SILVA 

03. DATA DO NASCIMENTO 2 U . 0 1 , 1 9 3 5 

0 4 . LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC.: BURITI ALEBRE ESTADO: 

05. ESTADO CIVIL: CASADO 

06, RESIDÊNCIA ATUAL: ^^' MACABREU S/N9__̂ AMOARIN(5POLIS/GOlAs 

ANTERIOR: FAZENDA SÃO JOAO - ^EVOLANDIA 

0 7 . N? DA Í-IATRICULA SOCIAL: 023 DATA: 30.10.77 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: ÕRGAO EXPEDIDOR: 

DATA DA EXPEDIÇÃO: 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N? 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 

GO 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAZENDA MORRO ALTO - AMORINCFOLIS/GO 

12. CARGO OCUPADO: MEEIRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

14. DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

OU ANOS 

CANDI 

realizada 

Declaro, na qualidade de candidato às eleições a serem 

s no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de AMORINCPOLIS/GOIAS 

3 serem verdadeiras as informações constantes des 

te documento. 
AMORINCPOLIS m de JUNHO de 1980 

cácSU£ \/(Z 
ASSINATURA 



FICHA DE QUALIFICAÇÃO 

01. NOMEí MIGUEL EUSTAQUIO DE JESUS 

02. FILIAÇÃO 

MAXIMIANA DO NASCIi^NTO 

03, DATA DO NASCIMENTO: 2 9 • setembro. 19i*2 

04. LOCAL DO NASCIMENTO-MUNIC. IPORA ESTADO: GO 

05. ESTADO CIVIL: SOLTEIRO 

0 6 . RESIDÊNCIA ATUAL^í^^ SILVIO ROQiA - N9 S/N9- AI^IORINCPOLIS/GO 

ANTERIOR: FAZENDA PORÇÃO - IPORÂ/GO 

0 7 . N9 DA Í"1ATRICULA SOCIAL: DATA: 

08. CARTEIRA DE IDENTIDADE N?: 806 367 ÕRGÃO EXPEDIDOR: SSP/GO 

DATA DA EXPEDIÇÃO: n5.11„lQ7f> 

09. CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÊNCIA SOCIAL N9 

SÉRIE: 

10. N9 DA INSCRIÇÃO NO CPF: 2H7 277 091 - Oh 

11. NOME DA EMPRESA QUE TRABALHA: FAZENDA JACUBA - AMDRIiNÓPOLIS/GO 

12. CARGO OCUPADO: EMPREITEIRO 

13. TEMPO DE EXERCÍCIO DA PROFISSÃO: 

14, DELEGADO REPRESENTANTE JUNTO A: 

20 ANOS 

15. ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES FORNECIDO POR: PELO PRÕPRIO 

Declaro, na qualidade de candidato as eleições a serem 

lizadas no Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Amorinõpolis/Goiãs 

, serem verdadeiras as informações constantes des_ 

te documento. 

AMORINÕPOLIS 14 de JUNHO de 19 80 

MICJU^ AlnJ ,ÁJL.U,ISJ^ 

ASSINATURA 


