{050 existentes em seu local de
necessidade de usd-los algum dia.




ALTERAQOES DE IDENTIDADE
{Com relagio nome, est. civil ¢ data nasc.)

Est. Civil
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CONTRATO DE TRABALHO

N w"un-o-.---mﬂlndu..‘.‘M.m..,...,_.
m.i.u-_ua:m_-u«-.u.:-'.:p.m,(.'«..-.-.m;.m....; ...........

HRLL . R S

s stmisio Qe ONMIRLO . ge 19 F

Biarinire




CONTRATO DE TRABALHO
Empregador:industria de Linhas Triche L TDA
CNPJ:Qam,aquom.g;

Municipio: BRUSQUE Estado SC

Espago do Estab:industria

de admissao: 24 de Janeiro de 2011
Registro:240  Fis: Ficha 240

iarenta e Dois Reais e Noventa e Tres
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Remuneragio especificada.
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GRUPO

PEREIRA

SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA
09.477.652/0057-40

Sistema: RM Labore -

12.1.2406.225

Relatério: 90.03.01
Controle: 140320251924

Paginaldel

DEMONSTRATIVO DE PAGAMENTO

Periodo: FOLHA MENSAL

Competéncia: 12/2024

Nome/Matricula

PAULO ROBERTO MONTENEGRO DE OLIVEIRA - 26400064

Fungdo

CONFERENTE

Secdo

1.264.1.03.11 - RECEBIMENTO (OPERACAO)

Data de Admiss3o / Salario

09/08/2018 - RS 2.654,00

Dados bancarios

237 BANCO BRADESCO S/A - Agéncia: 005960 - Conta: 1612-8

CODIGO DESCRICAO REF PROVENTOS DESCONTOS
0020 PG. EFETUADO A MAIOR 0 1.060,87
0021 PG. A MAIOR MES ANTERIOR 0 1.036,68
0579 DESC. SEGURO DE VIDA 0 13,74
0972 PLANO ODONTOLOGICO - VUON REDE EXATO 0 10,45
TOTAL PROVENTOS |  TOTAL DESCONTOS
1.060,87 1.060,87
VALOR LIQUIDO > RS 0,00
BASE PARA CALCULO VALOR
INSS FGTS IRRF FGTS
-10,45 -10,45 -10,45 -0,84




LD

UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA - UDESC '.1
SECRETARIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS, AGOES AFIRMATIVAS E DIVERSIDADE
UDESC
ANEXO 09

DECLARACAO DE NAO RECEBIMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA OU POR MORTE
(Declaracao exclusiva para candidato com pais separados ou falecido)

Eu, SARAH ROBERTA PORTALETE DE OLIVEIRA, portador da carteira de identidade n°
7.085.763, e CPF n° 108.919.769-14, declaro sob as penas da lei e conforme estabelecido
neste Edital, para comprovacdo do Cadastro Socioecon6mico, que nao recebo pagamento
referente a pensao alimenticia ou por morte em meu nome ou em nome de dependentes
por motivo de BAIXA CONDICAO FINANCEIRA POR PARTE MATERNA, TENDO AUXILIO
FINANCEIRO SOMENTE DA PARTE PATERNA.

Declaro ainda que as informacdes acima apresentadas sao verdadeiras e estou ciente de
que a omissdo de informagdes ou apresentacdo de dados ou documentos falsos e/ou
divergentes implicam no cancelamento da inscricdo/beneficio.

Autorizo ainda o Servico Social e a Secretaria de Assuntos Estudantis da UDESC a averiguar

a informacao acima.

Data: 14/03/2025

Sarah R P de Oliveira

Assinatura do Declarante

Declaro ainda ciente da Lei N° 2.848 de 1940 (Cddigo Penal) em seu Artigo 301, Paragrafo 12:
“Falsificar, no todo ou em parte, atestado ou certiddo, ou alterar o teor de certiddo ou de atestado
verdadeiro, para prova de fato ou circunstancia que habilite alguém a obter cargo publico, isengdo
de 6nus ou de servico de carater publico, ou qualquer outra vantagem: Pena - detencdo, de trés
meses a dois anos”.



Carteira de Trabalho Digital

Data de emissao: 28/12/2023

Dados Pessoais

Nome civil
SARAH ROBERTA PORTALETE DE OLIVEIRA
CPF Sexo Data de nascimento Nacionalidade

108.919.769-14 Feminino 02/12/2005 Brasileira

Nome da méae

MARCELA ROBERTA PORTALETE DE OLIVEIRA

Contratos de trabalho

N&o ha contratos de trabalho digitais nas bases de dados integradas a sua Carteira de Trabalho Digital.

Documento assinado digitalmente pela Dataprev em 14/03/2025.
Este documento somente é valido acompanhado de um documento de identificag&o oficial.



GRUPO

SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

PEREIRA 09.477.652/0057-40

Sistema: RM Labore -
12.1.2406.225

Relatério: 90.03.01
Controle: 140320251923
Paginaldel

DEMONSTRATIVO DE PAGAMENTO

Periodo: FOLHA MENSAL

Competéncia: 1/2025

Nome/Matricula

PAULO ROBERTO MONTENEGRO DE OLIVEIRA - 26400064

Fungdo

CONFERENTE

Secdo

1.264.1.03.11 - RECEBIMENTO (OPERACAO)

Data de Admiss3o / Salario 09/08/2018 - RS 2.654,00

Dados bancarios

237 BANCO BRADESCO S/A - Agéncia: 005960 - Conta: 1612-8

CODIGO DESCRICAO REF PROVENTOS DESCONTOS
0020 PG. EFETUADO A MAIOR 0 1.086,50
0019 DESC. ADIANTAMENTO 0 0,73
0021 PG. A MAIOR MES ANTERIOR 0 1.060,87
0579 DESC. SEGURO DE VIDA 0 13,74
0972 PLANO ODONTOLOGICO - VUON REDE EXATO 0 11,16
TOTAL PROVENTOS |  TOTAL DESCONTOS
1.086,50 1.086,50
VALOR LIQUIDO RS 0,00
BASE PARA CALCULO VALOR
INSS FGTS IRRF FGTS
-11,16 -11,16 -11,16 -0,89




GRUPO

PEREIRA

SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA
09.477.652/0057-40

Sistema: RM Labore -
12.1.2406.225

Relatério: 90.03.01
Controle: 140320251918
Paginaldel

DEMONSTRATIVO DE PAGAMENTO

Periodo: FOLHA MENSAL

Competéncia: 2/2025

Nome/Matricula

PAULO ROBERTO MONTENEGRO DE OLIVEIRA - 26400064

Fungdo

CONFERENTE

Secdo

1.264.1.03.11 - RECEBIMENTO (OPERACAO)

Data de Admiss3o / Salario

09/08/2018 - RS 2.654,00

Dados bancarios

237 BANCO BRADESCO S/A - Agéncia: 005960 - Conta: 1612-8

CODIGO DESCRICAO REF PROVENTOS DESCONTOS
0020 PG. EFETUADO A MAIOR 0 1.060,59
0157 DSR S/ H EXTRA/ADIC NOTURNO 0 6,97
0715 BANCO DE HORAS - ACRESC. 50% 2,60 47,05
0003 INSS 7,50 3,21
0021 PG. A MAIOR MES ANTERIOR 0 1.086,50
0579 DESC. SEGURO DE VIDA 0 13,74
0972 PLANO ODONTOLOGICO - VUON REDE EXATO 0 11,16
TOTAL PROVENTOS |  TOTAL DESCONTOS
1.114,61 1.114,61
VALOR LIQUIDO > RS 0,00
BASE PARA CALCULO VALOR
INSS FGTS IRRF FGTS
42,86 42,86 42,86 3,43
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CLINICA DE ORTOPEDIA E REABILITAGAO /*

ITAJAI 21 DE JANEIRO DE 2025

"ALLO ROBERTO MONTINEGRO OLIVEIRA

ESTADO MEDICO
PACIENTE EM ACOMPANHAMENTO COM ALTERACOES DEGENERATIVAS

PROGRESSIVAS E IRREVERSSIVEIS EM COLUNA LOMBAR

ASSOCIADO A ESPONDILOSE

SUBMETIDO A ARTRODESE L3L4L551 COM FIXACAO PEDICULAR

DOR CRONICA E CONTINUA, SEM PERSPECTIVA DE CURA POR SER
DOENCA DEGENERATIVA.

ENCONTRA-SE EM TRATAMENTO E ACOMPANHAMENTO AM BULATORIAL

SOLICITO AFASTAMENTO DO TRABALHO POR TEMPO INDETERMINADO

CID M51.1

DR D ,'ODATO CESAR CASAS

A 10 OwtrRIYI/SC 7164
AN cotumi\m\‘f’
% (@RTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA i

ortoclinitajai.com.bre 47 3158. 5300 « Rua Jose Siquelra 376 Ressacada Itajai / SC
NORTH AMERICAN SPINESOCIETY NASS




