
EMPRESA :

NOME :  

DATA NASC. : MUNICÍPIO NASC. : 

NOME PAI  :

NOME MÃE : 

RAÇA/COR : ESTADO CIVIL : FONE :

ENDEREÇO : 

BAIRRO : CIDADE : CEP : 

CI :                                         DATA EXP:           ORGÃO EMISSOR :

CTPS : SÉRIE :                                 DATA DE EXP:               DATA EXPEDIÇÃO :     

PIS : DATA CADAST. : CPF :

TÍTULO ELEITOR : ZONA : SEÇÃO :

CNH :                                                                  CATEG. : VENC:

CERTIFICADO RESERVISTA :                       GRAU INSTRUÇÃO :

NOME CONJUGE :

DEPENDENTES :

GRAU PARENTESCO : DATA NASC. :

DEPENDENTES :

GRAU PARENTESCO : DATA NASC. :

OPTA P/ USO DE VALE TRANSPORTE ?

OBS: DEPENDENTES ATÉ 7 ANOS ANEXAR CERT. NASCIMENTO E  CARTEIRA DE VACINAÇÃO.

         DEPENDENTES DE 7 ATÉ 13 ANOS  ANEXAR CERT. MASCIMENTO E  ATESTADO FREQUÊNCIA ESCOLAR.

DATA ADMISSÃO :

FUNÇÃO : SETOR/DEPARTAMENTO :

PERÍODO DO CONTRATO :

SALÁRIO :

HORÁRIO DE TRABALHO : SEG/SEX:

SÁBADO:

* ANEXAR JUNTO A FICHA OS SEGUINTES DOCUMENTOS:

XERÓX :  CPF ; CI ; COMPROVANTE RESIDÊNCIA

1 FOTO 3 X 4

CARTEIRA PROFISSIONAL

ATESTADO MÉDICO ADMISSIONAL

 FICHA DE ADMISSÃO

PREENCHIMENTO A CARGO DO FUNCIONÁRIO

PREENCHIMENTO A CARGO DO EMPREGADOR


