PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DE PADUA

CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO

N°459
ORGAO EXPEDIDOR: CNPJ:
MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DE PADUA 29.114.139/0001-48
NOME DO SERVIDOR: - SEXO: MATRICULA:
ELIZA DE FATIMA EIRAS DE OLIVEIRA FEMININO 2570-4
RG/ORGAO EXPEDIDOR: CPF: PIS/PASEP:
07.189.934-8 IFP/RJ 857.511.547-20 1.705.253.243-1
FILIACAO: DATA DE NASCIMENTO:
JOSE DE OLIVEIRA E MARIA A. EIRAS DE OLIVEIRA 30/04/1961
ENDERECO:
RUA CLARA MARIA P. BARROS — BAIRRO MIRANTE - SANTO ANTONIO DE PADUA/RJ
CARGO EFETIVO:
SERVENTE
ORGAO DE LOTACAO:
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO
DATA DE ADMISSAO: DATA DE EXONERACAO/DEMISSAO:
15/03/1994 09/08/2020

?ERIODO DE CONTRATACAO COMPREENDIDO NESTA CERTIDAO:
—.,_DE 15/03/1994 A 09/08/2020

FONTE DE INFORMACAO:

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO E GESTAO
DESTINACAO DO TEMPO DE CONTRIBUICAO:

PERIODO DE 15/03/1994 A 09/08/2020 PARA APROVEITAMENTO NO FAP - FUNDO DE APOSENTADORIAS F
PENSOES DO SERVIDOR DO MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DE PADUA/RJ

FREQUENCIA

TEMPO LICENCA SEM ~ DISPONIBI- TEMPO

ANO BRUTO FALTAS LICENCAS VENCII\C/:IENTOS SUSPENSOES LIDADE OUTRAS LiQUIDO
1994 291 291
1995 365 09 365
1996 365 10 365
1997 365 03 365
1998 365 16 365
1999 365 18 365
2000 365 365
2001 ~ 365 06 365
2002 365 365
2003 365 365
2004 365 365
2005 365 365
2006 365 365
2007 365 365
2008 365 30 365
2009 365 365
2010 365 365
2011 365 365
2012 365 365
2013 365 365
2014 365 30 365
2015 365 26 365
2016 365 75 365
2017 365 04 365
2018 365 365
2019 365 365
2020 221 221
TOTAL = 9637




* CERTIFICO, em fase do apurado, que a interessada conta, de efetivo exercicio prestado neste Org#o, o tempo de contribui¢fo de
- [ 9637 dias, correspondente a 26 anos, 4 meses e 19 dias.
CERTIFICO que a Lei n° 3030, de 13/ 12/2005, assegura aos servidores do Estado/Municipio de Santo Anténio de Pédua,
aposentadorias voluntérias, por invalidez e compulsdria, € pensdo por morte, com aproveitamento de tempo de contribui¢fo para o
Regime Geral de Previdéncia Social ou para outro Regime Préprio de Previdéncia Social, na forma da contagem reciproca,
conforme Lei Federal n° 6.226, de 14/07/75, com alteragfio dada pela Lei Federal n° 6.864, de 01/12/80.

Lavrei a Certiddo que ndo contém emendas nem rasuras. Visto do Dirigente do Orgio
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Santo Antdnio de P4adua,

Assinatura e Cari
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HOMOLGO a presente Certiddo Teﬁl&)’ de Contribuigdo e declaro que as informacdes nela constanteg : ondem com a
verdade. N i " Mafran Lopes ORHOP

Diretor Presidente

~2242/2017
pro Srertivo 2 342/

Santo Ant6nio de Padua, AA/ 0§ /2020.
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Assinatuta e C%\i'i 0 do Dirigente da UG
Endereco eletronico para confirmaciio desta Qertidag: www.fap.rj.gov.br




