MTPREV

MATO GROSSO
PREVIDENCIA

GOVERNO DE

MATO GROSSO

ESTADO DE TRANSFORMAGAO

REQUERIMENTO DE CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO
DO ESTADO DE MATO GROSSO

REQUERENTE:
RG: DATAEXP.. | | CPF:
MATRICULA: N° PIS OU PASEP:
SEXO: () MASC. ( )FEM. DATA DE NASCIMENTO: /[
FILIACAO:
ENDERECO:
BAIRRO: CIDADE: CEP:
TELEFONES:
CELULAR: ( ) RESIDENCIAL: () _ COMERCIAL: ()
INFORMACOES FUNCIONAIS
PERIODO INICIAL PERIODO FINAL ORGAO / MUNICIPIO
1 A
2 A
3 [ A I

PARA FINS DE AVERBACAO JUNTO AO:

( ) REGIME GERAL DE PREVIDENCIA SOCIAL (INSS);
( ) REGIME PROPRIO DE SERVIDORES PUBLICOS DO ESTADO DE
( ) REGIME PROPRIO DE SERVIDORES PUBLICOS DO MUNICIPIO DE
( ) REGIME PROPRIO DE SERVIDORES PUBLICOS FEDERAIS DE
( ) OUTROS:

OBSERVACOES:

DOCUMENTACOES FUNDAMENTAIS PARA ANALISE DO PROCESSO :

1. COPIADO RG, CPF, PIS/PASEP E COMPROVANTE DE RES IDENCIA (OBRIGATORIOS);

2. JUNTAR COPIA DE DOCUMENTAGAO COMPROBATORIA, COMO FICHA FUNCIONAL, DIARIO OFICIAL DA
NOMEAGAO/ADMISSAO E DA EXONERAGAO/DEMISSAO; CARTEIR A DE TRABALHO, RECIBOS DE PAGAMENTOS,
CONTRATOS E OUTROS (OBRIGATORIOS);

3. NA IMPOSSIBILIDADE DO REQUERENTE RETIRAR A CERTIDAO NA MTPREV, PODERA SER ENTREGUE A
TERCEIRO, DESDE QUE AUTORIZADO PELO REQUERENTE, MED IANTE PROCURAGAO (OBRIGATORIOS);

4. PARA CASOS DE REVISAO DE CERTIDAO DEVERA CONSTAR A CERTIDAO ORIGINAL (OBRIGATORIOS);

5. PARA CASOS DO EXTRAVIO DA CTC DEVERA CONSTAR DEC LARACAO EMITIDA PELO REGIME PREVIDENCIARIO
A QUE SE DESTINAVA A CERTIDAO CONTENDO INFORMAGCOES SOBRE A CERTIDAO SE FOI UTILIZADA PARA
QUALQUER BENEFICIO PREVIDENCIARIO, JUNTO COM UM BOL ETIM DE OCORRENCIA (B.O.) (OBRIGATORIOS).

CUIABA, de de

ASSINATURA DO REQUERENTE

(65) 3363.5337 / 3363.5360 / 3363.5338

GOVERNO DE eps . . sqe . . .
MATO GROSSO Edificio Concorde — 487 — Avenida Hélio Rlbequ —Jardim Eldorado
ESTADO DE TRANSFORMAGAO CEP.: 78.048-250 - CUIABA - MATO GROSSO
ctcprevidencia@gestao.mt.gov.br
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