Carteira de Trabalho Digital

Data de emissao: 16/07/2025

Dados Pessoais

Nome civil
LIVIA FERRONATO

CPF Sexo Data de nascimento Nacionalidade

112.793.529-14 Feminino 12/11/2002 Brasileira

Nome da méae

DIANA APARECIDA CANELLO

Contratos de trabalho
02/12/2024 - 05/06/2025

Empregador

POWERMIX CONCRETOS E ARGAMASSAS LTDA
CNPJ RAIZ: 46.834.441

Estabelecimento

POWERMIX CONCRETOS E ARGAMASSAS LTDA
CNPJ: 46.834.441/0001-90
ROD SC 283 SN KM 170 89888000 ACE BR 158 CAIBI SC

Cargo CBO Cargo
AUX ESCRITORIO 4110-05

Tipo de contrato
Prazo indeterminado

Saléario contratual
R$ 900,00 por més

Relagéo de trabalho
Empregado

Tipo de admisséo
Admisséo

Fonte da informacao

ESOCIAL

ANOTACOES

05/06/2025 - Resciséo Contratual

02/03/2025 - Tipo de contrato definido para Prazo indeterminado
02/12/2024 - Salério definido para R$ 900,00 Por més

02/12/2024 - Tipo de contrato definido para Prazo determinado, definido em dias,

Documento assinado digitalmente pela Dataprev em 01/09/2025.
Este documento somente é valido acompanhado de um documento de identificag&o oficial.
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Data de emissao: 16/07/2025

ANOTACOES

Data do Término: 15/01/2025

02/12/2024 - Estabelecimento definido para POWERMIX CONCRETOS E ARGAMASSAS LTDA
02/12/2024 a 05/06/2025 - Cargo exercido de AUX ESCRITORIO

02/12/2024 - Relacéo de trabalho definida para Empregado

02/12/2024 a 05/06/2025 - CBO Cargo exercido 4110-05

02/12/2024 - Admisséao

19/11/2018 - 04/10/2020

Empregador

CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE CAIBI
CNPJ RAIZ: 75.433.847

Estabelecimento

CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE CAIBI
CNPJ: 75.433.847/0001-69
RUA SAO DOMINGOS 699 89888000 CENTRO CAIBI SC

Cargo CBO Cargo
AUXILIAR DE ESCRITORIO 4110-05

Tipo de contrato
Prazo indeterminado

Salario contratual
R$ 555,00 por més

Relagéo de trabalho
Empregado

Regime de tempo parcial
Limitado a 26 horas semanais

Tipo de admisséo
Admisséo

Fonte da informacéo
ESOCIAL

ANOTACOES

04/10/2020 - Rescisdo Contratual

02/03/2020 - Férias 02/03/2020 a 31/03/2020 periodo aquisitivo nao disponivel em
raz&o da verséo do eSocial utilizada

Documento assinado digitalmente pela Dataprev em 01/09/2025.
Este documento somente é valido acompanhado de um documento de identificag&o oficial.
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ANOTACOES

19/11/2018 - Salario definido para R$ 555,00 Por més

19/11/2018 - Tipo de contrato definido para Prazo indeterminado

19/11/2018 - Estabelecimento definido para CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE
CAIBI

19/11/2018 - Regime de tempo parcial definido para Limitado a 26 horas semanais
19/11/2018 a 04/10/2020 - Cargo exercido de AUXILIAR DE ESCRITORIO

19/11/2018 - Relacéo de trabalho definida para Empregado

19/11/2018 a 04/10/2020 - CBO Cargo exercido 4110-05

19/11/2018 - Admissao

Documento assinado digitalmente pela Dataprev em 01/09/2025.
Este documento somente é valido acompanhado de um documento de identificag&o oficial.



Carteira de Trabalho Digital

Data de emissao: 03/07/2021

ne %

Dados Pessoais

Nome civil

JULIA FERRONATO
CPF Sexo Data de nascimento Nacionalidade

112.793.579-83 Feminino 02/03/2005 Brasileira

Nome da méae

DIANA APARECIDA CANELLO

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 25/03/2026.
Este documento somente é valido acompanhado de um documento de identificag&o oficial.
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& UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA
UDESC PRO-REITORIA DE EXENSAO, CULTURA E COMUNIDADE
——— COORDENADORIA DE EXTENSAO

EXTENSAQ, CULTURA E
COMUNIDADE

TERMO DE COMPROMISSO DE EXTENSAO

Ao(s) 5 de fevereiro de 2026, na cidade de Florianépolis/SC, a Universidade do Estado de Santa Catarina,
representada neste ato pela Direcdo de Extensdo, e daqui por diante denominado UDESC, e o(a) académico (a) Julia
Ferronato, doravante bolsista, detentor dos dados que seguem abaixo:

Matricula: 4091122317 CPF: 112.793.579-83

Titulo de Eleitor: 067051250914 Zona: 041 Secdo: 0001 Data de Emissdo: 14/02/2023 Municipio: Caibi Unidade
Federativa: SC

Data de Nascimento: 02/03/2005 RG : 6543446 Orgdo emissor: SSP Estado emissor: SC Data de expedicdo do
RG: 17/05/2017

Nacionalidade: Brasileira UF de Nascimento: SC Municipio de nascimento: Caibi

Sexo/Género: Feminino

Autoidentificacdo (identidade étnico-racial): Branca

Estado Civil: Solteira

E-mail: FerronatojuliaS@gmail.com

Nome do Pai: Eder Rodrigo Ferronato

Nome da M3e: Diana Aparecida Canello

Enderec¢o do Académico:

Desde quando reside: Setembro de 2023

Rua: Avenida Getulio Dorneles Vargas N2: 1403

Bairro: Centro Municipio: Chapecd Estado: SC

CEP: 89802002

Telefone residencial com DDD: Clique aqui para digitar texto. Telefone celular com DDD: (49) 9 8873-3104

Dados Bancarios: Banco do Brasil Agéncia n2: 1698-5 Conta Bancaria N°: 12.130-4

Académico(a) regularmente matriculado(a) no Curso: Enfermagem Fase: 6° do Centro: CEO, ajustam entre si o
presente TERMO DE COMPROMISSO pelo periodo de 05/02/2026 a de 31/12/2027, regido pelas seguintes normas e
condigbes:

01. O bolsista executara suas atividades sob a orientac3o do servidor Olvani Martins da Silva, Coordenador da
Ac3o de Extensdo Nucleo de Enfrentamento de Doencgas Crénicas (NEDC) realizada no centro CEO

02. O bolsista exercera suas atividades sem qualquer vinculo empregaticio com a UDESC, em regime de 20h
semanais, durante os meses da vigéncia do Termo de Compromisso.

03. A sele¢do, o acompanhamento e a avaliagdo periddica do bolsista serao feitas pela coordenac¢do da a¢do de
extensao e pela Diregdo de Extensdo do Centro.

04. Compromete-se a UDESC a pagar a cada bolsista, o valor de RS 773,00 (setecentos e setenta e trés reais) nos
meses de vigéncia do Termo de Compromisso.

05. O bolsista tera garantido o seguro contra acidentes pessoais, por conta e cargo da UDESC, nos termos da
legislacao pertinente.

06. O presente termo de compromisso podera ser rescindido por qualquer uma das partes, nos termos da Resolucdo
017.2013 do CONSUNI, mediante comunica¢dao por escrito ao Coordenador, via Dire¢ao Assistente de Pesquisa e
Extensdo do Centro, devidamente justificada, com antecedéncia de 30 (trinta) dias, no minimo.

07. O bolsista deverd na auséncia da coordenacdo da acdo de extensdo, apresentar o trabalho desenvolvido em
eventos de extensao da UDESC.


http://secon.udesc.br/consuni/resol/2013/017-2013-cni.pdf
http://secon.udesc.br/consuni/resol/2013/017-2013-cni.pdf
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EXTENSAQ, CULTURA E
COMUNIDADE

08. O bolsista tera direito a certificado de participagdo na acdo em que integralizar, no minimo, um semestre letivo,
emitido pelo Centro de Ensino onde estiver matriculado.

E por assim estarem justos e de acordo, assinam o presente termo de compromisso em 02 (duas) vias.

Floriandpolis, 5 de fevereiro de 2026.

Documento assinado digitalmente

“b OLVANI MARTINS DA SILVA
g Data: 06/02/2026 08:24:00-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Clique aqui para digitar texto. Clique aqui para digitar texto.
Assinatura do(a) Diretor(a) de Extensdo Assinatura do(a) Coordenador(a)

Documento assinado digitalmente

ub JULIA FERRONATO
g Data: 05/02/2026 21:41:36-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do(a) Bolsista
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ANEXO 09
DECLARACAO DE NAO RECEBIMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA OU POR

MORTE
(Declaragao exclusiva para candidato com pais separados ou falecido)

Eu, Julia Ferronato, (informar o nome do responsavel pelo ndo recebimento da
pensdo alimenticia), portador da carteira de identidade n°® 6.543.664, e CPF n° 112.793.579-
83, declaro sob as penas da lei e conforme estabelecido neste Edital, para comprovacao do
Cadastro Socioecondmico, que ndo recebo pagamento referente a pensdo alimenticia ou por
morte em meu nome ou em nome de dependentes por motivo de: meu pai, Eder Rodrigo
Ferronato ¢ trabalhador autonomo e ndo possui renda suficiente para suprir com valor
adicional de pensao, em acordo com minha mae Diana Aparecida Canello, acertaram que o
genitor ndo realizaria o pagamento de pensao.

Declaro ainda que as informagdes acima apresentadas sdo verdadeiras e estou ciente
de que a omissdo de informagdes ou apresentacdo de dados ou documentos falsos e/ou
divergentes implicam no cancelamento da inscri¢do/beneficio.

Autorizo ainda o Servi¢o Social e a Secretaria de Assuntos Estudantis da UDESC a

averiguar a informagao acima.

Data: 25/03/2025 Documento assinado digitalmente

b JULIA FERRONATO
g ol Data: 27/03/2026 08:54:50-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura da(o) Declarante

Declaro ainda ciente da Lei N° 2.848 de 1940 (Codigo Penal) em seu Artigo 301, Paragrafo 1°: “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, isen¢do de 6nus ou de servigo de carater publico, ou qualquer outra vantagem: Pena -
detengdo, de trés meses a dois anos”.



	
	
	

