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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO MATEUS
Estado do Espirito Santo

RELATORIO 754@

PREGAO ELETRONICO N° 011/2025

CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTACAO DE SERVIGOS DE
TRANSPORTE COLETIVO DE PASSAGEIROS, POR KM RODADO, SENDO
LOCAGAO DE NO MINIMO 04(QUATRO) VEICULOS TIPO ONIBUS RODOVIARIO,
INCLUINDO COMBUSTIVEL, MOTORISTAS HABILITADOS, PARA ATENDER AS
NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE NO TRANSPORTE DE
PACIENTES A REGIAO METROPOLITANA DA GRANDE VITORIA, COLATINA,
VILA VELHA, CONCEICAO DA BARRA E NOVA VENECIA E OUTRAS REGIOES
QUE SE FIZEREM NECESSARIAS

Considerando que o Setor de Licitagdes e Contratos efetuou a abertura de diligéncia,
tendo em vista o que consta no Termo de Referéncia, anexo ao edital, conforme
determinado pela Secretaria de Saude;

Considerando que o referido Termo de Referéncia determina a comprovagdo de
requisitos e vistoria de veiculos, previamente a assinatura do contrato / homologagao;

Considerando que a diligéncia requereu a apresentagido dos documentos definidos no
item 05 — Especificagdo Técnicas do Termo de Referéncia da Secretaria de Saude, a
saber:

- Registro na CETURB/ES para transporte de passageiros;

- Seguro de passageiros e de terceiros;

- Registro dos veiculos junto a CETURB/ES;

- Certificado de vistoria do veiculo atualizado;

- Apresentacao dos veiculos (04 6nibus) no prazo de até 5 (cinco) dias lteis.

Considerando que foi aberto o prazo de 05 (cinco) dias uteis para atendimento a
diligéncia e que o prazo para apresentagao dos veiculos, para avaliagdo da Secretaria
de Salde, encerrara em 08/10/2025, e que a empresa VIACAO SAO GABRIEL LTDA
apresentou na sede da Secretaria, situada no Centro Administrativo da PMSM, Rua
Alberto Sartério, n® 404, Bairro Carapina, Sao Mateus/ES, apresentando como meios
de contato o e-mail da Secretaria de Salde: saude@saomateus.es.gov.br, assim como
o telefone 3195-0130;

Atesto que a empresa VIACAO SAO GABRIEL LTDA apresentou os veiculos para
vistoria, bem como entregou os documentos determinados no Termo de Referéncia e
requeridos na diligéncia. Sendo assim, por ter cumprido integraimente as
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO MATEUS
Estado do Espirito Santo %\5\\

determinacdes estabelecidas, solicito a classificacdo da referida empresa para a

elaboracéo do contrato.
Em anexo as fotografias dos 6nibus na hora da vistoria.

Séo Mateus, ES, 06 de Outubro de 2025.

Secretarip Mun. dé Saude
Portaria n® 405/2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPORTES
a-—u SEC RETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN

CETRAN- E5

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEfCULO - DIGITAL

CODIGO RENAVAM g
01451037128 g
PLACA EXERCICIO g
TOJ1H37 2025 @
AND FABRICACAD ANO MODELO g
2025 2026 )
NUMERD DO CRV ‘f
254443626980 3
CO_DIG(; DE_SEGU RANCA DO?LA N CAT— N B
18368378374 *kk

MARCA  MODELO / VERSAD

MBENZ /MPOLO VG GVIII R
ESPECIE/ TIPO

PASSAGEIRO ONIBUS

PLACA ANTERIOR 7 UF CHASS!
TOJ1B37/ES 93M38214GTB416095
COR PREDOMINANTE  COMBUSTIVEL
FANTASIA DIESEL
smeriin ermiide per DETRAN ES (153025 1 T e % 25153234,
0BSERVAGOES DO VEICULO — -

ALIENAGAO FIDUCIARIA

MENSAGENS SENATRAN — — — — - -

Vacd Saa?
Na Cartesra Digial de Transito - COT vocé tem acessa ao CRLY, aCNH e
ainda ganha desconto de 40% nas infragdes, além de muitos autros

servigos de transito, sem nenhem cestol

Leia 0 QR Code e bajxe agora

CAPACIDADE
PO |,

PESQ BRUTO TOTAL

" CATEGORIA
ALUGUEL

POTENCIA/CILINDRADA

310CV/¥*x¥ 15.6
MOTOR CMT EiX05 LOTAGAD

925972U1535105 19.6 2 48p
)CARR'OTE-RIA S —— E——— )
N&0 APLICAVEL

NOME -3

VIACAO SAO GABRIEL LTDA

CPF { CNP}
27.492.479/0002-68
Lﬁ = . _DATA o

SAO MAEEUS ES 18/08/2025

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN

DADOS DO SEGURD DPVAT

CAT TARIF DATA DE CUATAGRO PAGAMENTO

[ ) o

|COTA UNICA PARCELADO

* * Ll [
REPASSE OBRIGATORIO AD CUSTO DO CUSTO EFETIWO
FUNDO NACIONAL DE SAUDE (R$) BILHETE {R$) DO SEGURO (RE)
* * *
REPASSE OBRIGATORI) AD VALOR DO KOF (R$) VALOR TOTAL A SER PAGO
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PELC SEGURADO (RS}
TRANSITO {R$)
* * *



CETURB - CERTIFICADO DE VINCULAGAO AO SERVIGO

O veiculo constante do presente certificado foi submetido a vistoria mecénica realizada %FRNMOE;

engenheiro mecanico devidamente cadastrado conforme normas da CETURBIJES. Sacrataria de Estado das Omimimm
IC ERTIFICADO N°: 24020 VEICULO : 5960
EMPRESA: VIACAO SAO GABRIEL LTDA 2-0008
CHASSIS: M. BENZ ANO: 2025
No: 9BM382146TB416095 PROCESSO: 2025-DBCS8F
CARROCERIA: MPOLO VG GVIIIR ANO: 2026
PLACA: TOJ-1H37 CAPACIDADE: 48
POT. MOTOR: 310CV COMBUSTIVEL: DIESEL
RENAVAM: 01451037128 VALIDADE: 12/12/2025

Valido para o transporte autorizado intermunicipal do Estado do Espirito Santo, de acordo com decreto n° 4,090, de
261021997 e suas alteragdes posteriores e suas resolugdes sobre o servigo, aqui autorizado.

EVENTUAL Fretamento e Turismo

@/_7 Vitéria, 28 de Agosto de 2025
Sandyigo Andreatti

Coopfdenador SEFRE
/ CETURB-ES




SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

L X4

essor

ESSOR SEGUROSS.A. COD. SEGURADOQ1430  CNPJ: 14.525.684/0001-50 RAMO: 0528 - Resp. Civif Transp. Rod. Passags. Municipal/intetmunicipal
N° DA PROPOSTA: 414636 APOLICE: 1002806281323 ENDOSSO: 4090672 - Sem Movime _ SUCURSAL: 1 - Rig de Janeiro ITENS: 82

VIGENCIA DO SEGURO: DAS 24H DE 20/08/2025 AS 24H DE 12/12/2025 5’%
SEGURADO - Nome: YIACAQ SAO GABRIEL LTDA

Endere;o: AVENIDA SILVIO AVIDOS N 2560 Complemenlo:

Baweo: Sao Sivano Cidade: Colatina UF: ES CEP: 29703100

Tipo de Pessoa: Juridica GPFIGNPJ: 27.402.479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAO SAQ GABRIEL LTDA CPF/CNPJ: 27.492.479/0001-87
VEICULO SEGURADO - N° 99 Tipo de veiculo: Onibus Marca: M BENZ Modelo: MPOLO VG GVIIl R

Prefixo: Ano Fabricagdo: 2025 Ano Modelo: 2026 Placa: TOJH37 Chassis: 98M382146TB416095 Renavam: 0

N° Passageiros; 48 N° Tripulantes: 2 Utilizagdo do Veiculo: Fretamento Continuo ou Fretamento Eventual qu Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep Indenizagdo Franquias Liquido
Danos Corporais eiou Malgtials Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causades a Terceiros ndo Transporados 15414.901413/2013-41 200.000,00 0,00
Danos Corporais Causados a Tergelros ndo Transportados 15414,901413/2013-41 300.000,00 - 0,00
Danos Morals Gausados a Passagelros & a Tercelros Nao Transp-LMG inico 15414.901413/2013-41 500.0040,00 - 0,00
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 Nao Contratada -
Danos Estéticos Causados a Terceiros nao TranspoMados 15414.901413/2013-41 Nao Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageitos - More Acidental 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0.00
Acidentes Pessoals de Passageiros - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoals de Passagekos - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Trpulantes - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Tripulanie 35.000,00 - 0,00
Acidenies Pessoals a Tipulantes - Invalidez Permanente por Ackiente 15414.900673/2013-08 P/Tripulanie 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoals a Tripulanies - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Tripulante 10.000,00 : 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageio 1.000,00 - 0,00
Recomposigao de Registros e Documentos de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageko 250,00 = 0,00
Defesa Givil 15414.901413/2013-H 4.000,00 - 0,00

As cobesiuras de Danos Matesiais, Corporais, Morais e Estélicos ndo se confundem ou Se comanicam. Vesfigue os conceitos distintos de tada uma no glossdrio das Condiglies Gerals.

SERVICOS CONTRATADOS
Valor do Servigo:
Valor do Semvigo:

PREMIO DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liquide: 0,00

Adicional de Fracionamento: 0,00 L.O.F: 0,00 Valor dos Semvigos: 0,00 Total a Pagar:; _0,00

PARCELAMENTO (EM R$) CORRETOR

i V. i 3 la Venci i g.
_ Parcela Ve’nclmento alor I\!‘Ielo de pag ) Parcela Vencimento Valor Meio de pag NICCHIO ADMINISTRADORA
1 20/08/2025 0,00 Ficha de Compensagio TOBRETORA DE SEGUROS LTDA
-ME

) C6d. Susep: 202057398
OBSERVACGES NCLUSAO DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA (TEM 88, PLACA TOJ1HAT.

Leia alentamente as Condigies Gerais, principalmente as exclusdes. Confira os dados constanies nesia apdlice e, em caso de divergéncias, procure
Imediatamente seu comelor. Quaisques modificagGes ao presente seguro deverdo ser feilas, através de seu Cometor, 3 Seguradora de forma expressa
¢ s6 serdo validas apos anuéncla desta, A Essor Seguros S.A., baseando-se nas declaracdes constantes da peoposia e do questionrlo devidaments
preenchido pelo segurado, que semvindo de base & emissdo da presente apdlice ficam fazendo parle integrante desta, obrga-se a Indenizar, medianie
o recebimenta do prémio dentro do prazo, as cobemuras contratadas nesta aplice de seguro sufeitas 4 aplicagio de franquias de cada reclamagdo
indenizdvel e até o limite méximo de Indenizagdo, confotme registrado nesta, nos termos e sob as Condigoes Gerais, que fazem parte integrante
desta Apdlice. Este seguro € por prazo determinado iendo a seguradora & faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugio dos prémios pagos nos termos da apélice. As CondigGes Gerals deste Seguro estao disponiveis no SITE DA SEGURADORA. A aceitagdo
do seguro estard sujeita 2 andlise do risco. O registro deste planc na SUSEP ndo Implica, por parte da aufarquia, ingentiva ou recomendagdo a sua
comercializagdo. O segurado poderd consultar a situagdo cadastral de seu cowetor de seguros no slte www.susep.gov.br, por meio do ndmero de seu
registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF. As condigles contratuaistegulamento deste produto peotocolizadas pela socledade junto & Susep,
poderdo ser consultadas no enderego eletrdnico www.susep.gov.br, de acorde com o nimeto de processo constante da apdlice/proposta. SUSEP -
Superintendéncia de Seguros Privados - Autarquia Federal responsdvel pela fiscalizagdo, normaiizagao ¢ controle dos mercados de Seguro,
previdéncia complementar aberta, capltallzagdo, resseguro ¢ comelagem de seguros. Atendimento gratuito SUSEP 0800 021 8484. Platatorma oficial
para registro de reclamagdo dos consumidores dos mercados supetvisionados: www.consumidor.gov.br. SAC 0800 521 1007 7/

LIVONIUS. /-

- i I . j{ JUNTUS LOMOS Mal S8 SUROS
Local: Rin de Janeiro Data: 20/08/2025 Féb&pﬁ?ﬁnm I —

Rua Visconde de Inhauma, 83 - Sala 1801 - Cenleo - Rio de Janeko/RJ - CEP 20081-007 - Gentral de Sinisiros e Assistincias 24 horas: 0800 713 1000 - Ouvidoria Essor: 0800 777 0438



PREFEITUA MUNICIPAL DE SAO MATEUS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CENTRAL DE AMBULANCIA

el

CHECK LIST DE VEICULOS TRANSPORTE DE PASSAGEIROS

DATA D msp% EMPRESA PLACA DO VEICULO | CIDADE UF.

SISEG TOIIH3FE | SED S &S
rmo'oévaaum [ 1raenueno = a'f 500 <o [ ]ueve = aré 4,000 xo ONBUSN- 59 ¢ ~

[ Jwtoo = att 13000 <3 [ ]rensoo - ave 27 000 w0 LINHA:
MARCA DO VEICULL ANG DE 7ABROCALAD ANC MOCELC.
feniepes Beors | 202S } 26 Zp2s
M DO CONDU TOAT CPF: =
CHH N CATEGORIA
LEGEMNDA, AT
“NA — NAO SE APLICA | C — CONFORME | CR - CONFORME COM RESTRICOES NC — NAQ CONFORME
Itens a serem inspecionados CR NC NA OBSERVACOES

Condigoes do Veiculo

Farsda ao molor

Dioac uameritag 30 g0 vesculo

Dotumentac §o do Motorsta

§ wured de pose Bo e farol (alto e bao)

Lwres e reso @ e 200r 35 O Qe D0

E xtrion de cabane (exsie ¢ esla canegado

Levpadores de pdra bisa o Cmio Ge seguiang i

Pricusestepe sulco masor 18 num @ sem DMl soia

Tarque de cominstivel W1 vAZamerio Gu €5 O meril

T o Ograto (veic ulo tabrc ado desde 1697 « 4 mi oic 1.0 10

Sesterng b Tusdo G0 MOllr (el A0S TRTI )

Levgera geral 30 veicul (INTERNA

Frewns funcionando exsiéncia 40 Meso dé man

Fasinca oe dnguia 3 Snalizag 30

Janeias de emergdne a estio funconands

Fresns esthc em perfestas condides e v

£ slado geral de oS

Estado geral 308 hance

Arne de 1

() condutier possas CNH - Cartesra Naconal de Hatwitac 3o

JILK B b N AR PSR R VIS |

Mome do responsdvel lransportes;

MA

Mome do Mecanico empresa:

Nome do Macanico (ranspories:

Ass A/A
Ass NA

siTuAcAo

Y| LBERADO |

| nAouBeraDo |

| LIBERADO COM ResmlcOEs

DATA / PRAZO DA AGAO CORRE VR
A

RESPONSAVEL PELA INSPECAD,

ASS:




REPHBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN
[ P -
. g —
OETRAN. ES ' .
CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULO - DIGITAL CATEGORIA CAPACIDADE

. ALUGUEL
| LY

CODIGO RENAVAM ,g = S
01429584138 B POTENCIA/CILINDRADA PESO BRUTO TOTAL
—— = m ‘
PLACA | Exercicio E : 208CV/*kkx 17.0
TOESC09 2025 E MOTOR cMT | Exos | LOTACAG
AN FABRICAGAD AND MODELD § 924971U1516021 17.0 2 47r
2024 2025 5 CARROCERIA
NUMERG DO Chv ¢ N5O APLICAVEL
254326622830 2 NOWE
VIACAO SAO GABRIEL LTDA
CPE/ CNP)
E | 27.492.47%/0002-68
CODIGO DE SEGURANGA DO CLA | car 0 LOCAL | oata
22871874831 * kK ; SAQO MATEUS ES 08/04/2025
MARCA/ MODELD / VERSAD ASSINADC DIGITALMENTE PELO DETRAN
: DAD —2
M.BENZ/MPOLO IDEALE R : f VAESYRRIEECLGCIORAT g
“espbcEsTO . B | oaTTaRE DATA DE QUITACAD PAGAMENTO
. - ~ COTAUNICA | | PARCELADO
PASSAGEIRCO ONIBUS : i -
— REPASSE QBRIGATORIO AD CUSTO DO CUSTO EFETIVO
PUACAIANTERIGRILIE CHASS! i FUNDO NACIONAL DE SAUDE (R$) | BILHETE (R$) DO SEGURD (RS)
* *
TOE5C09/ES 9BM384037SB395701 | | L=
COR FREDONMINANTE i COMBUSTIVEL REPASSE OBRIGATORIO AD VALGR DO |OF (RE) VALGR TOTAL A SER PAGO I
DEPARTAMERNTD) VACIONAL DE PELO SEGURADO {R$)
TRANSITO RS}
AMARELA | DIESEL . [ * | * A
Docurmento oo por DETRAN ES (1 520250207680380) erm 0GAM/AQLS 45 16.05.45. o '
~ OBSERVACOES DO VEiCULO — ———————— —, 1~ INFORMAGOES DO SEGURQ DPVAT -
ALTENACAO FIDUCIARIA : {

MENSAGENS SENATRAN -~ — -

Yocé Sahia? i |

Na Carteira Digitat de Transito - COT, vocé tem agesso ao CALY, ACNH e
ainda ganha desconto de 40% nas infragbes, além de muitos ouires
servigos de transito, serm nenhum custo!

Lela o QR Code e baixe agora.




CETURBES CERTIFICADO DE VINCULACAO AO SERVICO
O veiculo constante do presente certificado foi submetido a vistoria mecénica realizada por
~ engenheiro mecanico devidamente cadastrado conforme normas da CETURB/ES. “w‘fﬁfwf"mm
~ CERTIFICADO N°; 22898 VEICULO: ©
EMPRESA: VIACAQ SAO GABRIEL LTDA

CHASSIS: M. BENZ

ETOEBE

REW%ANMR%@%UAL DE WM%Q?ORTE@’@BQ?ETWO%
T o R S T D D T DA 40%0. o

EVENTUAL Fretamento e Turismo

e Sarlirigo An dre;m‘ ; Vitéria, 03 de Junho de 2025

ordenador SEFRE
CETURB-ES




@& B~

% SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
e S S O r & PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

7o

ESSOR SEGUROS S.A.  COD. SEGURADQ01480  CNPJ: 14.525.684/0001-50 RAMO: 0628 - Resp. Civil Transp. Rod. Passaqgs. Municipalfintermunicipal

N° DA PROPOSTA: 414636 APOLICE: 1002806281323 ENDOSSO: 4080672 - Sem Movime  SUCURSAL: 1 - Rio de Janeiro ITENS: 82
VIGENCIA DO SEGURO: DAS 24H DE 20/08/2025 AS 24H DE 1212/2095 ?540\
SEGURADO - Nome: VIACAQ SAQ GABRIEL LTDA

Enderego: AVENIDA SILVIO AVIDOS N°: 2560  Complemento:

Baimy: S&o Silvang Cidade: Colatina UF:ES CEP: 26703100

Tipo de Pessoa: Juridica CPFICNPJ: 27.492.479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAQ SAQ GABRIEL LTDA CPF/CNPJ: 27.492 479/0001-87
VEICULO SEGURADO - N° §7 Tipo de veiculo: Onibus Marca: M.BENZ Modelo: MPOLO IDEALER

Prefixo: Ano Faivicagzo; 2024 Ano Modelo: 2025 Placa: TOESCQ9 Chassis: 9BM38403758385701 Renavam: 0

N Passageiros: 47 N° Tripulantes: 2 Utilizacdo do Veiculo: Frelamento Continuo ou Fretamento Eventual ou Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep |ndenizagao Franquias Liquido
Danos Corporais efou Materiais Causados & Passageiros 15414.901413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.90141312013-41 200.000,00 0,00
Danos Corporais Causados a Tercekos nao Transportados 15414.601413/2013-41 300.000,00 - 0,00
Danos Morais Causados a Passageiros e a Teiceiros Ndo Transp-LMG unico 15414.201413/2013-41 500.000,00 - 0,00
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/201341 N&o Confratada -
Danos Estéticos Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.901413/2013-41 N&o Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageiros - Morte Acidental 15414.900673/201 3-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoars de Passageiros - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Morte Agidental 15414.900673/2013-08 P/Tripulante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoars a Tripulantes - Invalidez Permanenie por Acidente 15414,900673/2013-08 PTripulante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 PiTripulante 10.000,00 - 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageiro 1.000,00 - 0.0
Recomposigde de Registros e Documentos de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageiro 250,00 - 0,00
Defesa Civil 15414.901413/2013-41 4.000,00 - 0,00

As coberturas de Danos Mateniais, Corporais, Moras e Estéhicas ndo se confundem ou se comunicam. Venfique os conceitos distintos de cada uma no glossério das Condiges Gerals.

SERVIGOS CONTRATADOS
Valor do Servigo:
Valor do Servigo:
PREMIC DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémic Liquido; 0,00
Adicional de Fracionamento: _0.00 LOF.: 0,00 Valor dos Servigos: 0,00 Total a Pagar: _0.00
PARCELAMENTO (EM R$) CORRETOR
Parcela Vencimento Valor I\fleno de pag. ] Parcela Vencimento Valor Meio de pag. NICCHIO ADMINISTRADORA
1 2010812025 0,00 Ficha de Compensagac CORRETORA DE SEGUROS LTDA
- ME

~ C4d. Susep: 202057398
OBSERVAGOES INCLUSAO DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA ITEM 89, PLACA TOJTH37.

Leia atentamente as Condigbes Gerais, principaimente as exclusdes. Confira os dados constantes nesta apdlice e, em caso de divergéncias, procure
imediatamente seu corretor. Quaisquer modificagbes ao presente seguro deverde ser feitas, através de seu Correlor, & Seguradora de forma expressa
@ 50 serdo validas apos anuéncia desta. A Essor Seguros S.A., baseando-se nas declaragdes constantes da proposta e do questionério devidamente
preenchido pelo segurado, que servindo de base & emissac da presente apdlice ficam fazendo parte integrante desta, obriga-se a indenizar, mediante
o recebimento do prémio dentro do prazo, as coberturas contratadas nesta apolice de seguro sujeitas a aplicagdo de franguias de cada reclamagéo
indenizavel e até o limite méximo de indenizagdo, conforme registrado nesta, nos termos e sob as Condigbes Gerais, que fazem parte integrante
desta Apolice. Este seguro & por prazo determinado tendo a seguradora a faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugdo dos prémios pagos nos termos da apdlice. As Condigdes Gerais deste Seguro estdo disponiveis no SITE DA SEGURADORA. A aceitagac
do seguro estara sujeita 3 andlise do risco. O registro deste plano na SUSEP n3o implica, por parte da autarquia, incentivo ou recomendago a sua
comercializagao. C segurado podera consultar a situagdo cadastral de seu correfor de seguros no site www.susep.gov.br, por meio do namera de seu
registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF. As condiges contratuais/regulamento desie produto protocalizadas pela sociedade junto & Susep,
poderdo ser consultadas no enderego eletrdnico www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da apdlice/proposta. SUSEP -
Supenntendéncia de Seguros Privados - Autarguia Federal responsavel pela fiscalizegdo, normatizagdo e controle dos mercados de seguro,
previdéncia complementar aberta, capitalizagao, resseguro e corretagem de seguros. Atendimento gratuito SUSEP 0800 021 8484 Plataforma oficial

para registro de reclamagdo dos consumidores dos mercados supervisionades: www.consumidor.gov.br. SAC 0800 521 1007. s
| LIVCNIUS.
Local: Rio de Jangiro Data: 20/08/2023 ' e at-pH-'*r;-n.*--:- P

| Rua Visconde de Inhauma, 83 - Sala 1801 - Centro - Rio de Janeiro/RJ - CEP 20091-007 - Central de Sinistros e Assisténcias 24 horas: 0800 713 1000 - Ouvidoria Essor: 0800 777 0438



PREFEITUA MUNICIPAL DE SAO MATEUS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 240
CENTRAL DE AMBULANCIA

CHECK LIST DE VEICULOS TRANSPORTE DE PASSAGEIROS
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5

Nome do Mechnico empresa: Ass N.V\

Nome do Mecanico transpories: Ass N A

SITUACAD
Y| LIBERADO | | NAovrieerapbo | | LIBERADO COM RESTRICOES

i
DATA ! PRAZO DA ACAO CORRETIVA:

7/ s
DASS:

RESPONSAVEL PELA INSPEGAD:




REPUBLICA FIEE_EEBATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DDS TRANS

S SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN

DETRAN ES : O
CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULO - DIGITAL ! catecoma - CAPACIDADE
1 ALUGUEL ,\
CODIGO RENAVAM e S | * x 33
01429581864 S POTENCIA/CILINCRADA | PESO BRUTC TOTAL
PLACA EXERCICHD E ZCECv/**** - | 17.0_ B
TOES5B891 | 2025 _fé MOTOR cMT EIXOS LGTACAO
ANDFASRICAGAD | ANDMODELO S 924971U1515983 17.0 2 | a7p
2024 2025 S | CAmOCcRA
“HUMERD DO CRY ) E i&O APLICAVEL
254326660341 = HOME o
- VIACAO SAO GABRIEL LTDA
CPF/ CNP)
: L 27.492.479/0002-68
CODIGO DE SEGURANcrlOCLA CAT i LOCAL | oama
04551500201 | KAk : SAQ MATEUS ES l 08/04/2025%
WCAI MODELC f VERSAD = 5 g Call

M.BENZ/MPOLO IDEALE R
ESPECIE / TIPG

PASSAGEIRO ONIBUS
LA | €Hassi

i’LACA ANTERIOR / UF

[
| 9BM384037SB395686

TOE5B91/ES
COR PREDOMINANTE | COMBUSTIVEL

| DIESEL

AMARELA
Do ,‘—._x--nw--:]-WD&RANE(!’-_:_’ SOTEBOSB0N e CRO 2005 4s 1607 34
- OBSERVAGOES DO VEICULD — —

| ALIENAGAO FIDUCIARIA

~ MENSAGENS SENATRAN -

Vocé Sabia?
Na Carteira Digital de Transito - COT, vocé tem acesso ao CALV, 4 CNH e
a'nda ganha desconto de 40% nas infragBes, além de muitos outros

seevigos de transito, sem nenhum custo!

Leia 0 QR Code e baixe agora.

|

L

ASSINADL DIGIFALMENTE PELQ DETRAN

%

DADOS DO SEGURO DPVAT — _1
CAT. TARIF l DATA DE QUITACAG PAGAMENTO I
" " [ Teota nica PARCELADO
REPASSE DBRIGATORKD AD l CUSTO DO CUSTO EFETVO i
FUNDO NACIONAL DE SAUDE {R$) BALHETE (A3} DG SEGURD {R$)

* * * 1
VALOR TOTAL A SER PAGD
FELO SEGLURAD [R$)

VALOR DO 1CF (R$}
DEPARTAMENTO NACHONAL DE

REPASSE OBRIGATORIG A ‘
TRANSITE [R$}
*

INFORMACSES DO SEGURO DPVAT



CETURBES CERTIFICADO DE VINCULACAO AO SERVICO

O veiculo constante do presente certificado foi submetido & vistoria mecanica realizada por

H H H GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
engenheiro mecanico devidamente cadastrado conforme normas da CETURBIES. - = =

|CERTIFICADO N°: 22897 VEICULO: ©
EMPRESA: VIAQAO SAO GABRIEL LTDA 2-0008

CHASSIS: M. BENZ ANO:
|

Ne: 86
LO
TOE-5B
POT. vV oM

RENAVAM: 4 0 191429583864p ua L DE VAUMRE o RTEW RRYR VoS
Vellgg pra p peapmp e RTERGy eyl T tatm oo BYio e SERFTE) o9 fenetocy 0%,

EVENTUAL Fretamento e Turismo

Vitoria, 03 de Junho de 2025

Sandrigo Andreatti
Cooydenador SEFRE
CETURB-ES




& ‘[u:'

SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

¢7¢

essor

ESSOR SEGUROS S.A.  COD. SEGURADO490  CNPJ: 14.525.684/0001-50 RAMO: 0628 - Resp. Civil Transp. Red. Passags. Municipal/intermunicipal

N° DA PROPOSTA: 414636 APOLICE. 1002806261323 ENDQSSO: 4080672 - Sem Movime _ SUCURSAL: 1 - Rio de Jangito ITENS: 82
VIGENCIA DO SEGURQ: DAS 244 DE 20/08/2025 AS 24H DE 12/12/2025 %;5
SEGURADO - Nome: VIACAQ SAD GABRIEL LTDA 6
Enderego. AVENIDA SILVIO AVIDOS N°: 2560  Complemento:

Bairro; S#o Sivano Cidade: Colatina UF: ES CEP: 2070310¢

Tipo de Pessoa: Juridica CPF/CNPJ: 27.492.479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAD SAQ GABRIEL LTDA CPFICNPJ: 27 .492.479/0001-87
VEICULO SEGURADO - N° 77 Tipo de veiculo: Onibus Marca: M.BENZ Modelo: MPOLO IDEALE R

Prefixo: Ano Fabricagao: 2024 Ano Modelo: 2025 Placa: TOESBI1 Chassis: 9BM3840375B395686 Renavam: 0

N® Passageiros: 47 N° Tripulantes: 2 Utilizagao do Veiculo: Fretamento Continuo ou Fretamente Eventual ou Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processc Susep Indenizagiio Franguias Liquido
Danos Corporais efou Materiais Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.901413/2013-41 200.000,00 0,00
Danos Corporais Causados a Tercetros ndo Transportados 15414.901413/2013-41 300.000,00 - 0,00
Danos Morais Causados a Passageiros e a Tercgiros Nao Transp-LMG dnico 15414.901413/201341 500.000,00 - 0,00
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 N&o Contratada -
Danos Estéticos Causados a Terceiros néo Transpotiados 15414.901413/2013-41 N&o Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageiros - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0,00
Agidentes Pessoais a Tripulantes - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Tripuiante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Invalidez Permanente por Acidenie 15414.900673/2013-08 PiTripulante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Despesas Médicas Hospitelares 15414.900673/2013-08 P/Tripulante 10.000,00 - 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageiro 1.000,00 - 0,00
Recomposigio de Registros & Documentos de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passagein 250,00 - 0,00
Defesa Civil 15414.901413/2013-41 4.000,00 - 0,00
As coberturas de Danos Matenais, Corporais, Moras e Estéticos néo se confundem ou se comunicam. Verfique os conceitos distinios de cada uma no glossario das Condigles Gerals.
SERVICOS CONTRATADQOS
Valor do Servigo:
Valor do Servigo:

PREMIO DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liquido: 0,00
Adicional de Fracionamento: 0,00 L.OF.; 0,00 Valor dos Servigos: 0,00 Total a Pagar. 0,00
PARCELAMENTO (EM R$) CORRETOR
:’arcela ::;;;E?nm ;Ig;or ::lcilaod:t(e; Dl‘:o-"ag.nsa . Parcela Vencimento Valor Meio de pag. NICCHIO ADMINISTRADORA

; pensaga CORRETORA DE SEGUROS LTDA

-ME

M Cod. Susep: 202057398
OBSERVACOES NCLUSAO DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA ITEM 99, PLACA TOU1H3T.

L.eia atentamente as CondigBes Gerais, principalmente as exclusées. Confira os dados constantes nesta apdlice e, em caso de divergéncias, procurg
imediatamente seu corretor. Quaisquer modificagBes ao presente seguro deverdo ser feitas, através de seu Cometor, & Seguradora de forma expressa
& s6 serdo vélidas apos anuéncia desta. A Essor Seguros S.A., baseando-se nas declaragdes constantes da proposta e do questionério devidamente
preenchido pelo segurado, que servindo de base & emissdo da presente apdlice ficam fazendo parte integrante desta, obriga-se a indenizar, mediante
o recebimento do prémio dentro do prazo, as coberuras contratadas nesta apdlice de seguro sujeitas 4 aplicagdo de franquias de cada reclamagao
indenizavel e até o limite maximo de indenizagio, conforme regisirado nesta, nos termos e sob as Condigdes Gerais, que fazem parte integrante
desta Apolice. Esie seguro & por prazo determinado tendo a seguradora & faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugio dos prémios pagos nos termos da apdlice. As Condigdes Gerais deste Segure estao disponiveis no SITE DA SEGURADORA. A aceitagéo
do seguro estard sujeita 4 andlise do risco. O registro deste plano na SUSEP néo implica, por parte da autarquia, incentivo ou recomendagao a sua
comercializagao. O segurado podera consultar a sitvagdo cadastral de seu coretor de seguros no site www.susep.gov.br, por meio do nimero de seu
registro na SUSEP, nome complete, CNPJ ou CPF. As condigies contratuais/regulamento deste produto protocolizadas pela sociedade junio & Susep,
poderdo ser consultadas no enderego eletronico www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da apdlice/proposta. SUSEP -
Superiniendéncia de Sequros Privados - Autarquia Federal responsavel pela fiscalizag3o, normatiza¢do e controle dos mercados de seguro,
previdéncia complementar aberta, capitalizagdo, ressegura e corretagem de seguros. Alendimento grafuito SUSEP 0800 021 8484. Plataforma oficial
para registro de reclamagdo dos consumidores dos mercados supervisionados: www.consumider.gov.br. SAC 0800 521 1007.

LIVONIUS.

S NTOY WO paE Sl o 7
Fabig'H Pinho - Direlor Executve

Local: Rio de Janeiro Data:  20/08/2025

Rua Visconde de Inhauma, 83 - Sala 1801 - Centro - Rio de Janeiro/RJ - CEP 20091-007 - Central de Sinistros e Assisténcias 24 horas: 0800 713 1000 - Ouvidoria Essor: 0800 777 0438




PREFEITUA MUNICIPAL DE SAO MATEUS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE g)%u\
CENTRAL DE AMBULANCIA
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REPUBLICA FEDERATWA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPO
SECRETARIA NACIONAL DE TRr-'i SITO - SENATRAN

]

DETRAN E5

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULO - DIGITAL
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Documentc emioda por DETRAN £

~ OBSERVACOES DO VEICULO

ALIENAGAO FIDUCIARIA
|

!
~ MENSAGENS SENATRAN

Vacé Sabra?
Na Carteira Digrtal de Frénsite - CDT, vogé tem acesso ao CRLY, 3 CNH e
anda ganha desconte de 40% nas infragBes, 2lém de muites outros

sarvigas de [ransito, sem nanhum custa!

Leia ¢ QR Code & baixe agora.
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INFORMAGDES DO SEGURQ DPVAT
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CETURBES CERTIFICADO DE VINCULAGAOQ AO SERVICO

O veiculo constante do presente certificado foi submetido a vistoria mecanica realizada por

engenheiro mecéanico devidamente cadastrado conforme normas da CETURB/ES. G""‘i“”"mﬂmo"a‘m‘“mmwm

CERTIFICADO N°: 22894 VEICULO: ©
- EMPRESA: VIACAO SAO GABRIEL LTDA
CHASSIS: M. BENZ ANO:

Ne: : 3
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261007 < I e D R TR DR fagi SRSPYE) com AeRieeey 4050, de

EVENTUAL Fretamento e Turismo

y

Vitéria, 03 de Junho de 2025

Sandyigo Andreatti
Cooydenador SEFRE
CETURB-ES
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> SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
e S S O r ES PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

ESSOR SEGUROS SA  COD. SEGURADOX480 _ CNPJ: 14.525.684/0001-50 RAMO: 0628 - Resp. Civil Transp. Rod. Passags. Municipal/lntermunicipal

N° DA PROPOSTA. 414636 APOLICE: 1002806281323 ENDOSSO0: 4090672 - Sem Movime _ SUCURSAL: 1 - Rio de Janeiro ITENS: 82
VIGENCIA DO SEGURO: DAS 24H DE 20/08/2025 AS 24H DE 12/1 212025 %%j(
SEGURADO - Nome: VIACAQ SAO GABRIEL LTDA

Enderego: AVENIDA SILVIO AVIDOS N* 2560  Complemento:

Bairro: S&o Sitvano Cidade: Colatina UF:ES CEP: 29703100

Tipo de Pessoa: Juridica CPFICNPJ: 27.492.479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAQ SAQ GABRIEL LTDA CPF/CNPJ: 27.482 478/0001-67
VEICULO SEGURADO - N° 91 Tipo de veiculo: Onibus Marca: M.BENZ Modelo: MPOLO IDEALE R

Prefixo: Ano Fabricagao: 2024 Ano Modelo: 2025 Placa: TOFQIS0 Chassis: 99M3840375B395617 Renavem: 0
N°® Passagefros: 47 N° Tripulantes: 2 Utiizagao do Veicwlo: Fretaments Continuo ou Fretamento Eventual ou Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep Indenizagio Franquias Liquido
Danos Corperais efou Materiais Causados a Passageiros 15414.201413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causados a Terceires nao Transportados 15414.901413/2013-41 200.000,00 0,00
Danos Corporais Causados a Terceiros ndo Transporados 15414.901413/2013-41 300.000,00 - 0,00
Danas Morais Cawsados a Passageiros e a Tercewos Nao Transp-LMG iico 15414.901413/2013-41 500.000,00 - 0,00
Danos Estéticos Causades a Passageiros 15414.901413/2013-41 Néo Contratada -
Danos Estéticos Causados & Terceiros nao Transportados 15414.901413/2013-41 Ngo Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageiros - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoars de Passageiros - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Passaggiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0.00
Acidentes Pessoais a Tripulanies - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Tripwlante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-06 P/Tripulante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Tripulante 10.000,00 - 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageiro 1.000,00 - 0,00
Recomposicdo de Registros & Documentos de Passageiros 15414.901413/2013-41 P/Passageiro 250,00 - 0,00
Defesa Civil 15414.901413/2013-41 4.000,00 - 0,00

As coberturas de Danos Materiars, Corporais, Morais @ Estélicos nfo s confundam ou sa comunicam. Verifigue os concertos distinios de cada uma no glossério das Condiches Geras

SERVICOS CONTRATADOS
Valor do Servigo:
Valor do Servigo:
PREMIO DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liquido: 0,00
Adicional de Fracienamento: 0,00 LOF.: 0,00 Valor dos Servicos: 0,00 Total a Pagar; _0,00
PARCELAMENTO (EM R$) CORRETOR
Parcela Vencimento Valor MEIO de pag. ) Parcela Vencimento Valor Meio de pag. NICCHIO ADMINISTRADORA
] 2010812025 0,00 Ficha de Compensagao CORRETORA DE SEGUROS LTDA
-ME

_ Céd. Susep: 202057308
OBSERVAGOES INCLUSAQ DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA ITEM 89, PLACA TOJ1H37.

Leia atentamente as Condigbes Gerais, principaimente as exclusdes. Confira os dados constantes nesta apdlice e, em caso de divergéncias, procure
imediatamente seu corretor. Quaisquer modificagdes ao presente seguio deverdo ser feitas, através de seu Coretor, 3 Seguradora de forma expressa
€ 50 serao validas apés anuéncia desta. A Essor Seguros S.A., baseando-se nas declaragdes constantes da proposta e do questionario devidamente
preenchido pelo segurado, que servindo de base & emissdo da presente apdlice ficam fazendo parte iniegrante desta, obriga-se a indenizar, mediante
o recebimento do prémio dentro do prazo, as coberturas contratadas nesta apdlice de sequro sujeitas a aplicagdo de franquias de cada reclamagéo
indenizavel e ate o limite méximo de indenizagdo, conforme registrado nesta, nos termos e sob as Condigbes Gerais, que fazem parte integranie
desta Apclice. Este seguro é por prazo determinado tendo a seguradora & faculdade de nio removar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugao dos prémios pagos nos termos da apdlice. As Condigoes Gerais deste Seguro estao disponiveis no SITE DA SEGURADORA. A aceitagdo
do seguro esfara sujeita a analise do risco. O regisiro deste plano na SUSEP n#o implica, por parle da autarquia, incentivo ou recomendagdo a sua
comercializagdo. O segurado podera consultar a situagao cadastral de seu corretor de seguros no site www.susep.gov.br, por meig do nimero de seu
registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF. As condigas contratuaisirequlamento deste produto protocolizadas pela sociedade junto & Susep,
podergo ser consultadas no enderego eletrbnico www.susep.gov.br, de acerdo com o nimero de processo constante da apdlice/proposta. SUSEP -
Superintendéncia de Seguros Privados - Autarquia Federal responsavel pela fiscalizagao, normatizagdo e controle dos mercados de seguro,
pravidéncia complementar aberta, capitalizagdo, resseguro e corretagem de seguros. Alendimento gratuito SUSEP 0800 021 8484, Plataforma oficial
para registro de reclamago dos consumidores dos mercados supervisionados: www.consumidor.gov.br. SAC 0800 521 1007.
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H ' . RNTOD BOMOS Mass CECURE _.'L ’
Local: Rio de Jangiro Data: 20/08/2025 FabigH Pinho - Dirstor Executivo

Rua Visconde de Inhauma, 83 - Sala 1801 - Centro - Rio de Janewo/RJ - CEP 20091-007 - Central de Sinistros e Assisténcias 24 horas: 0800 713 1000 - Ouvidoria Essor: 0800 777 0438




PREFEITUA MUNICIPAL DE SAOQO MATEUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 2

CENTRAL DE AMBULANCIA
CHECK LIST DE VEICULOS TRANSPORTE DE PASSAGEIROS
DATA PA INFPE EMPRESA PLACA DO VEICULO [CIDADE \ UF
2NorIS "C2  [Herees A uateus|” S
TIFO BE VEICULO: | ] aaueno = avt 500 <2 [ Juove —am 4,000 «a ONIBUS N S_QOO
[ Jeeme - ar 13000 [ ]Pesaco — are 27 000 w0 LINHA:
MARCA D VE : MODELD DO VE . AN DE FABRCAC L ANO WCZE.C)
MB MArets (o 202y 2=
SOME DO COMIUTOR CPF: :
CNH N CATEGORIA -
2e. ta i e LEGENDA. e g
NA —NAO SE APLICA [ C~ CONFORME | CR — CONFORME COM RESTRICOES NC — NAO CONFGRME
Hens a serem inspecionados CR NC NA OBSERVACOES

Condigdes do Veiculo

Faryda o motor

o et o O ves o

Do umerta; §o 0o Motonsta

Ll Oe pose 3o o larcd idw e ba s

Lules de o) @ ncdca0oras oe dred bo

[ chries tje © stune (euste & e3l caregado

Letgadores de pva brsa e (ndo de SOCUE 81 )

SLE irasane 6 mim e tomn harsia solla

Frievs esiee

1 aragac Je Comiuntreel s vazamerilo o esd o il

T30 0gnato (v w0 Tabncado desie 192 © .4 0md de 12 4

1]

SNt W-FLOG B0 MO (e5C ST

Limpeza geral do vesculo (INTERNA

Fre0s funcionando  exsidnga do Feso dé mao

£ osténa oe Fdngulo de sinalizac 30

lanelas de emengind @ estia funcenando

Frewos 39 om perfestas condicdes de umn

Fatadc geral de vwaroa

Estado geval dos berros

Ac e de 1é

) Condubor possul CNH - Cantesa Nacondl (e *Hatslita: So

> R X e b B A I N [ g o %A‘ﬁ/\(\n

Nome do responsdve| transportes;

Ass ﬁ/ A

Nome do Mecanico empresa;

Ass )
VAN

Nome do Mecanico transportes:

IAss U A

SITUACAO

| LIBERADO |

| NAo LIBERADO

| LIBERADO COM RESTRICOES

DATA I PRA20 DA AGCAQ CORRETIVA:

& 1

RESPONSAVEL PELA INSPECAQ:

< \S
O .. ASS:
oV

S
e




REPUB

¥ MINISTE
SECRETARIA |

_IWC# FFEDDDERATIVA DO BRASIL

“DE TRANSITO - SENATRAN

DETRAN. ES
CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULG - DIGITAL

f (~F\
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Decuments emsdo por DETRAM £5 11520250007 80380

~ OBSERVACGES DD VEiCULO —
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_

~ MENSAGENS SENATRAN

I Voré Szbia?
Na Carteira Digital de Trinsito - COT, vocé tem acessa ao CALY, 3 CNH e
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CETURB Es CERTIFICADO DE VINCULACAO AO SERVICO

O veiculo constante do presente certificado foi submetido a vistoria mecanica realizada por e
H i H GO 0 DO ES; Do
engenheiro mecanico devidamente cadastrado conforme normas da CETURBJ/ES. & et A SANTO

_ [CERTIFICADO N°. 22899 VEICULO - 0O

EMPRESA: VIA(;AO SAO GABRIEL LTDA
CHASSIS: M. BENZ

! : e '.,..

REWM»AN mﬁe%&?mo UAL DE f’ﬁ'ﬂ%ﬂ’f»o RTE?’ BBQ?é TIVOS
::: : mmoms e suas resqﬁ re 0 sewlgm gmcosm i

EVENTUAL Fretamento e Turismo

Vitéria, 03 de Junho de 2025




fag SY o

SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

¢5¢

essor

ESSOR SEGUROS SA.  COD. SEGURADC01490 CNP.J: 14.525 684/0001-50 RAMO: 0628 - Resp. Civil Transp. Rod. Passags. Municipal/Intermunicipal

N° DA PROPOSTA: 414636 APQLICE: 1002806281323 ENDOSSO: 4090672 - Sem Movime _ SUCURSAL: 1 - Ria de Janeiro ITENS: 82
VIGENCIA DO SEGURO: DAS 24H DE 20/08/2025 AS 24H DE 12122025 _39’\

SEGURADO - Nome: VIACAD SACQ GABRIEL LTDA

Enderego: AVENIDA SILVIO AVIDOS N°: 2560 _ Complemento:

Bairo: Sdo Sivano Cidade: Colatina UF: ES CEP: 29703100

Tipo de Pessoa: Juridica CPFICNPJ: 27.492 479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAO SAO GABRIEL LTDA CPFICNPJ: 27.492.479/0001-87
VEICULO SEGURADO - N° 55 Tipo de veiculo: Onibus Marca: M.BENZ Modelo: MPOLD IDEALE R

Prefixo: Ano Fabricaggo: 2024 Ano Modelo: 2025 Placa: TOE5D46 Chassis: 9BM3840375B8395688 Renavam: 0
N°® Passageiros: 47 N° Tripuantes: 2 Utilizagdo do Veiculo: Fretamento Continuo ou Fretamento Eventual ou Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep Indenizagio Franquias Liquido
Danos Corporais efou Materiais Causados a Passageiros 15414.801413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causados a Terceiros nao Transportados 15414.901413/2013-41 200.000,00 0,00
Danos Corporais Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.901413/2013-41 300.000,00 - 0,00
Danos Morais Causados a Passageiros e a Terceiros N2g Transp-LMG (mico 15414.901413/2013-41 500.000,00 - 0,00
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/201341 Nao Contratada -
Danos Estéticos Causados a Tercziros néo Transportados 15414.901413/2013-41 Nao Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageiros - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 F/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - lnvalidez Penmanente por Acklents 15414.800673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Morte Acidental 15414,800673/2013-08 P/Tripulants 35.000.00 - 0,00
Acklentes Pessoais a Tripulantes - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Tripuiante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulanies - Despesas Médicas Hospilalares 15414.900673/2013-08 P{Tripulants 10.000,00 - 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/201341 PrPassageito 1.000,00 - 0,60
Recomposicdo de Registros e Documentos de Passageiros 15414.801413/2013-41 P/Passageiro 250,00 - 0,00
Defesa Civi 15414,001413/2013-41 4.000,00 - 0,00

As coberturas de Danos Matenias, Corporais, Morass e Estéticos ndo se confunder Ju se comunicam. Verifigue os conceos distintos de cada uma no glossério das Condighes Gergis.

SERVICOS CONTRATADOS

Valor do Servigo:
Valor do Servigo:
PREMIO DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liguido: 0,00
Adiional de Fracignamento: 0,00 L.OF. 0,00 Valar dos Servigos: 0,00 Total a Pagar: _0,00
PARCELAMENTO (EM RS) CORRETOR
Parcela Vencimento Valor Melo de pag. ) Parcela Vencimento Valor Meio de pag. NICGHIO ADMINISTRADORA
1 2000812025 0,00 Ficha de Compensacao CORRETORA DE SEGURCS LTDA
-ME

Cod. Susep: 202057398

OBSERVAGOES NCLUSAO DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA ITEM 99, PLACA TOJ1H37

Leia atenfamente as Condigdes Gerais, principalmente as exclusdes. Confira os dados constantes nesta apblice e, em caso de divergéncias, procure
imediatamente seu corretor. Quaisquer modificagdes ao presente segura deverdo ser feilas, através de seu Corretor, & Seguradora de forma expressa
& s0 serdo validas apds anuéncia desta. A Essor Seguros S.A., baseando-se nas deciaragdes constantes da proposta e do questiondrio devidamente
preenchido pelo segurado, que servinde de base a emiss3o da presente apdlice ficam fazendo parte integrante desla, obriga-se a indenizar, mediante
0 recebimento do prémio dentro do prazo, as coberturas contratadas nesta apolice de seguro sujeitas & aplicagao de franquias de cada reclamagéo
indenizavel e até o limite maximo de Indenizagdo, conforme registrado nesta, nos termos e sob as Condigdes Gerais, que fazem parte integrante
desta Apolice. Este seguro & por prazo determinado tendo a seguradora & faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugao dos prémios pagos nos fermos da apolice. As CondigBes Gerais deste Seguro estéo disponiveis no SITE DA SEGURADORA. A aceitagao
do seguro estara sujeita 3 andlise do risco. O iegistro deste plano na SUSEP ndo implica, por parte da autarquia, incentivo ou recomendagao a sua
comercializagdo. O segurado podera consultar 2 situagdo cadastral de seu carretor de seguros no site WWw.susep.gov.br, por meio do niimero de seu
registro na SUSEF, nome complete, CNPJ ou CPF. As condigdes contratuais/regulamento deste produfo protocolizadas pela sociedade junto & Susep,
poderdio ser consultadas no endsrego elelrdnico Www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da apblice/proposta. SUSEP -
Supenntendéncia de Seguros Privados - Autarquia Federal responsavel peia fiscalizago, normafizagdo e controle dos mercados de seqguro,
previdéncia complementar aberta, capitalizago, resseguro e corretagem de seguros. Atendimento gratuite SUSEP 0800 021 8484, Plataforma oficial
para registro de reclamacgdo dos consumidores dos mercados supervisionados: www.consumidor.gov.br. SAC 0800 521 1007, )

LIVONIUS. e
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PREFEITUA MUNICIPAL DE SAO MATEUS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CENTRAL DE AMBULANCIA
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CETURB Es CERTIFICADO DE VINCULACAO AO SERVIGO

O veiculo constante do presente certificado foi submetido a vistoria mecénica realizada por
GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO

engenheiro mecanico devidamente ¢adastrado conforme normas da CETURBIES. OO =
CERTIFICADO N°; 22896 VEICULO: 0
"EMPRESA: VIACAO SAO GABRIEL LTDA 2-0008
- CHASSIS: M. BENZ ANO: -

POT. : oM . L
ESRH AN AR . D HUMER 0T £2/28%% 1)1
T P O Sty e

EVENTUAL Fretamento e Turismo

Vitéria, 03 de Junho de 2025

Sandyfigo Andrearyi
Coopdenador SEFRE
CETURB-ES
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.h SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DO TRANSPORTADOR RODOVIARIO DE
e S S o r E 3 PASSAGEIROS EM VIAGEM MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

ESSOR SEGUROS S.A.  COD. SEGURADOD1490 CNPJ: 14.525.684/0001-50 RAMO: 0628 - Resp. Civil Transp. Rod. Passags. Municipal/Intermunicipal

N® DA PROPOSTA: 414636 APOLICE: 1002806281323 ENDOSSO. 4080672 - Sem Movime  SUCURSAL: 1 - Rio de Janeiro ITENS: 82
VIGENCIA DO SEGURO: DAS 24H DE 20/08/2025 AS 24H DE 12/42/2005 bq
SEGURADO - Nome: VIACAO SAO GABRIEL LTDA 5
Enderego: AVENIDA SILVIO AVIDOS N°2560  Complemento:

Bairro: Sdo Silvano Cidade: Colatina UF: ES CEP: 25703100

Tipo de Pessoa; Juridica CPFICNPJ: 27,492 479/0001-87
ESTIPULANTE - Nome: VIACAQ SAQ GABRIEL LTDA CPFICNPJ: 27 492.479/0001-87
VEicULO SEGURADO -N° 75 Tipo de velculo: Onibus Marca; M.BENZ Modelo: MPOLO IDEALE R

Prefixo: Ano Fabricagdio; 2024 Ano Modelo: 2025 Placa: TOESD57 Chassis: 3BM3840375B305704 Renavam: 0
W° Passageiros: 47 N°® Tripulantes: 2 Utilizagdo do Veiculo: Fretamento Continuo ou Fretamento Eventual ou Turistico

COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEICULO (EM R$}

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep Indenizacio Franguias Liguido
Danos Corporais efou Materiais Causados a Fassageiras 15414.901413/2013-41 1.500.000,00 - 0,00
Danos Materiais Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.801413/2013-41 200.000,00 0,00
Dancs Corporais Causados a Tergeiros ndo Transportados 15414.901413/2013-41% 300.000,00 - 0,00
Danos Morais Causados a Passageiros e a Terceios Nbo Transp-LMG {nico 15414.901413/2013-41 500.000,00 - 0,00
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 N&o Contratada -
Danos Estéticos Causados a Terceiros ndo Transportados 15414.901413/2013-41 N&o Contratada -
Acidentes Pessoais de Passageiros - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 PfPassageiro 10.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais de Passageiros - nvalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 - 0.00
Acidentes Pessoais de Passageiros - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 2.700,00 - 0.00
Acidentes Pessoais a Tripulanltes - Morte Acidental 15414.800673/2013-08 P/Tripulante 35.000,00 - 0,00
Acidentes Pessoais a Tripulantes - Invalidez Permanente por Acidente 15414.900673/2013-08 PTripulante 35.000,00 - 0,00
Acwdentes Pessoais a Tripulantes - Despesas Médicas Hospitalares 15414.900673/2013-08 P/Tripulante 10.000,00 - 0,00
Bagagens de Passageiros 15414.901413/201341 P/Passageiro 1,000,00 - 0.00
Recomposi¢io de Registros e Documentos de Passageiros 15414.901413/201341 P/Passageiro 250,00 - 0,00
Defesa Civil 15414.901413/2013-41 4.000,00 - 0,00

As coberturas de Dancs Materiais, Corparais, Morais Estetcos ndo se confundem ou se comunicam \erfique 0s concettos tistintos de cada uma no glossano das Condigles Geras.

SERVICOS CONTRATADOS

Valar do Servigo:
Valor do Servigo:

PREMIO DAS COBERTURAS E SERVIGOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liquido: 0,00

Adicional de Fracionamente: 0,00 .O.F.: 0,00 Valor dos Servicos: 0,00 Totat a Pagar: _0,00

PARCELAMENTO (EM RS$) CORRETOR

i i . I i i g

Parcela Vencimento Valor Me:o de pag ) Parcela Vencimento Valor Meio de pag NICCHIO ADMINISTRADORA

1 2010812025 0,00 Ficha de Compensagao CORRETORA DE SEGUROS LTDA
-ME

Céd. Susep: 202057398

OBSERVAGOES NCLUSAO DE 01 ITEM, A SER COBRADO NA FATURA 11/12. ENTRA ITEM 99, PLACA TOJTH3T.

Leia atenfamente as Condigoes Gerais, principalmente as excluses. Confira os dados constantes nesta apolice e, em caso de divergéncias, procure
imedigtamente seu corretor. Quaisquer modificagBes ao presente seguro deverdo ser feitas, através de ssu Corretor, & Seguradora de forma expressa
& 80 serdo validas apds anuéncia desta. A Essor Seguros 5.A., baseando-se nas declaragdes constantes da proposta e do questionario devidamenie
preenchido pelo segurado, que servindo de base a emissdo da presenie apolice ficam fazendo parte integrante desta, obriga-se a indenizar, mediante
0 recebimenio do prémio dentro do prazo, as coberuras contratadas nesta apdiice de seguro sujeilas & aplicagdo de franquias de cada reclamagso
indenizavel e até o limite maximo de indenizagdo, conforme registrado nesta, nos termos e sob as Condigbes Gerafs, que fazem parte integrante
desta Apolice. Este sequro & por prazo determinado tendo a seguradora 3 faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem
devolugo dos prémios pagos nos termos da apolice. As Condigbes Gerais deste Seguro estdo disponiveis no SITE DA SEGURADORA A aceitagio
do seguro estard sujeita & andlise do risca. O registro desle plano na SUSEP néo implica, por parte da autarquia, incentivo ou recomendagso a sua
comercizlizaggo. O segurado poders consultar a situagdo cadastral de seu corretor de seguros no site www.susep.gov.br, por meio do numero de seu
registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF. As condigbes contratuais/regulzmento deste produto protocolizadas pela scciedade junto & Susep,
poderdo ser consultadas no enderego eletrdnico Www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da apdlicelproposta. SUSEP -
Superintendéncia de Seguros Privados - Autarquia Federal responsave! pela fiscalizago, normatizagdo e controle dos mercados de Seguio,
previdéncia complementar aberta, capitalizagsa, Tesseguro e comelagem de seguros. Atendimento gratuito SUSEP 0800 021 8484. Plataforma oficial
para regisiro de reclamagéo dos consumidores dos mercados supervisionados: www.consumidor.gov.br. SAC 0800 521 1047,

LIVONIUS. ) 5

NTOE SCMEE MAIL SLC UM

=5 ?
FabigH-Finho - Diretor Executivo

Local: Rio de Janeiro Data: 2010872025




Residéncia

RUA PERNAMBUCO , 105 - - BOA VISTA -
Tel. Celular: 2796260116

SAQ MATEUS/ES/CEP: 29831230

( Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS jtmge j[nata emissio: 07/07/2025 11-20:54 ]
Empregador CNPJ. )
VIACAO SAC GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
tnderego RUA PERNAMBUCO, 853, - POSTO ESSO - SAD MATEUS/ES
_ )
rﬁmpregado Dependentes Data Nascimento  Cod IRﬂ
Geovant Esteves Dias 123598

5qé

AN
Pai Jesus Wilson Pereira Dias N
ﬁILIA(;AO - e :
Mae Maria Olimpia Esteves Diag
CTPS Série Data expedicdo CT: |cart. Nac.Habiltagdio Categonta Deficiente
56733 0103 MG 20/04/1998 02039620102 AE ndo
Titulo Eleitoral Zona Segdo RG Data de emissao Orgéo emissor Sexo Foto 3x4
DOCGUMENTOS|211675230272 | 269 0381 [11764384 20/04/1998 SSP Masculino
Data de nascimente | Local de nascimento |Estadao Nacionalidade Carteira Resesvista | CIC/CPE Cor
14/04/1980 TEOFILO OTOHMG  |Brasileiro 395418 045.801.296-36 |Parda
Estado civil Grau de instrugao Numero do SUS | Matricula eSocial Reciba eSocial
k Solteiro Da 5% a 8° Incomp. 2738 1.1.00000000024 25467982
[ ESPECIFICACOES DO |Nome do Conselho Regionat: Sigla do Conselho Inscr. Orgao de classe| Regiso do Regrstro
CONSELHO REGIONA
QUANDO Naturaliz. |Filhos Bras. | Dt. Chegada: |Cart. Mod. 19: |N® reg. geral (Valid. Cart. Ident |Tipo visto Val,. CTPS
L ESTRANGEIRD ndo
Data Admissao | Fungao Secdo C.B.O. Part. CIPA | Data Adesao
17/12/2018 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
Hordrio de Trabakho Descanso: Jornada Salario (R$) Por Data Ult. Ex. Médico
S ElREPOSeErRBRRENESEATA Nl 44 2.550,00| Mensalista [17/12/2018
PIS i PASEP Cadastrado em E-mail Colaboradar
12822138348

3

Adicionais Insalubridade / Periculosidade

Data Inicial

%ins. % Per.

Observacbes

Alteracdes de Saldno

=

Alteragies de Fungao

Cad
Cad. Motiva-
Cad. Mativo:

Sal. CCT 2022

01/01M19-de 1.746,00 p/ 1.816,00 Alt.
01/01/20-de 1.816,00 p/ 1.871,02 Alt.
01/01/21-de 1.874,02 p/ 1.927,15 Alt.

01/01/22-de 1.927,15 p/ 2.081,32 An,

TRABALHO

TRABALHO CCT 2024

TRABALHO

01/01/23 -de 2.081,32 p/ 2.206,20
Reajuste de 6,00 Percentual -
Salario/Hora CONVENCAD COLETIVA

01/01/24 -de 2.206,20 p/ 2.382,70
Reajuste de 8,00 Percentual -
Saldria/Hora CONVENCAO COLETIVA

01/01/25 -de 2.382,70 p/ 2.550,00
Reajuste de 7,02 Percentual -
Salario/Hora CONVENCAD COLETIVA

FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS -

PERIODO DE GOZ0O

Obs: (Anotar adverténcias, suspensdes, transferéncias, etc)

Fénas Per.Aquis

Férias' Per Aguis

Féras: Per.Aquis. 17/12/2022 a 16/12/2023
Ferias Per.Aquis. 171212021 a 16/12/2022
- 17/12/2020 a 168/12/2021
Férias' Per.Aquis. 17/12/2019 a 16/12/2020
. 17/12/2018 a 16/12/2018

06/11/2024-05/12/2024
05/10/2023-03/11/2023
03/10/2022-01/11/2022
01/09/2021-30/09/2021
02/03/2020-31/03/2020

MOVIMENTOS | AFASTAMENTOS

RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

17

timing am 16403/2019

712/2018-Registro de Contrato de Expenéncia de 45
dias com términa em 30/04/2018 e prov. de 45 dias com

Tipa do desligaments:

Data da saida:

CONTRIBUINCAO SINDICAL

Geovani Esteves Dias




Geovani Esteves Dias — CPF 045.801.296-36

A Viagdo Sao Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025.

“m.»e...r\\,. luas el .
( Justrutor ra’ Geovani Esteves Dias
~Adelso Nunes de Ofiveira (PF 045.801.296-36
Reg. CBMES n° 289/NT 07

CPF 027 644 287 - 31




PRIMEIROS

h % SOCORROS

Geovani Esteves Dias— CPF 045.801.296-36

A Viagdo Sao Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de

Primeiros Socorros, com
carga horiria de 04 horas, realizado no dia 23 de agosto de 2025,

g

4 e # ,..._
. s \\\..\w A - RIS
ﬁ Frsgrutor . L Geovani Esteves Dias
delso Nunes de Ofiveira .

CPF 045.801.296-36
Reg. CBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31

—
e



o

gerar 5
CERTIFICADO

Certificamos GEOVANI ESTEVES DIAS _concluiu  com
aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA,
ministrado por esta Empresa nos dias 06 e ow\ow\Non com
carga horaria de 16 horas.

Sao Mateus, 07 de Setembro de 2025

Docimerito assmada digitalmente

goubr soimes,, g s
verfigue em htps 7/ vahdar 1t Eow br
GEOVANI ESTEVES DIAS ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 045.801.296-36 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranga do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPI: 23.057.678/0001-06—Rua Carlos Souza Cabral, n2 276, Seac, Sdo Mateus - ES. CEP: 29937-394.(27) 3761-1058



Autenticar

L

FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS

=

Empregador

( VIAGAO SAC GABRIEL LTDA

CNPJ:

27.492 479/0002-68

lBala emiss3o: 07/07/2025 1 1:29:4ﬂ
=

[ Enderego RUA PERNAMBUCOQ, 653, - POSTO ESSO - SAD MATEUS/ES

J

Empregado Dependentes Data Nascimento  Cod. IR
Domingos Lina de Oliveira 56252
Residéncia Lp‘b
RUA JOSE JOAD DO SACRAMENTO JUNIOR , 243 - - SANTO ANTONIO -
SAO MATEUS/ESICEP 29841650
Tel. Celvlar 2797637190
Pai ﬂ
FILIACAD - - :
Mae Celina Estevos Lina de Oliveira
CTPS Série Data expedigio CT: |cart. Nac.Habilitagso Categona Deficiente
47788 00004 ES 07/07/1997 00956572145 D ndo
Titulo Eleitoral Zona Sacdo RG Data de emissdo Orgao emissor Sexc Foto 3x4
DOCUMENTOS|50763214/30 021 0032 |663575 06/12/1995 SPTC Masculing
Data de nascimento  [Local de nastimento | Estado [ Nacionalidade Canteira Reservista | CIC/CPF Cor
15/10/1961 SAO MATEUS |ES Brasileiro 294142 578.696.777-87 |Parda
Estado civil Grau de instrugsc Numero do SUS Maltricula eSocial Recibo eSocial
\ Solteiro 1° Grau Comp. 1561 1.1.0000000002299502948
ESPECIFICACOES DO [Nome do Conselho Regianal- Sigla do Conselha Inscr. Grgdo de classe Regide do Regisire
~CONSELHO REGIONA
QUANDO Naturaliz. |Filhos Bras. | Dt Chegada: | Cart. Mod. 19: |n° req. geral |Valid. Cart. Ident Tipo visto Val CTPS
I ESTRANGEIRO nao
Data Admissdo | Fungdn Segdo C.B.O. Part. CIPA | Data Ades3o \
01/07/2008 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
" Elgré;%dRidTr?EbSaého Descansa: Jornada Sélario (RS) Por Data Ult. Ex. Médico
OUTROS DADOS N E ALA V ; .
» iyt 44 2.550,00 | Mensalista |01/07/2008
PIS / PASEP Cadastrado em E-mail Colaborador
10859129850 07/07/1997
Adicionals Insalubridade / Periculosigade Observagdes
Data Inicial %lins, % Per.
Alteragées de Salario AlteragBes de Fungaao

01/05/09-de 822,74 p/ 880,33 Reajuste
de 7,00 Percentuat - Salano/Hara GCT
200812010

01/0310-de 880,33 p/ 084,00 Reajuste
de 103,67 Valor - Saldno/Hora

=211/2012

05M12-de 1.097,16 pr1.228,00
Heajuste de 1.228,00 Valor lgual -
Saldrio/Hora CCT 20122013
41/0513-de 1.228,00 p/ 1.362,00
Reajuste de 1.362,00 Valor Igual -
Salario/Hora Reapuste CCT
01/05/14-de 1.362,00 p/ 1.464,15 Al
Cad
01/65/15-de 1.464,15 p/ 1.552,00 AL,
Cad.
01/05/16-de 1.552,00 p/ 1.614,08 Ait.
Cad.
Gi/01/17-de 1.614,08 p/ 1.678,64 Alt.
Cad.

01/05/11-de 984,00 p/ 1.097.18 Reajuste
de 11,50 Percentual - SaldriofHora CCT

01/01/18 -de 1.678,64 pr 1.746,00 AM.
Cad

01/01/19 -de 1.746,00 p/ 1.816.,00 Alt.
Cad.

01/01/20 de 1.816,00 p/ 1.871,02 AlL.
Cad. Motivo:

01/01/21 -de 1.871,02 p/ 1.927,15 A,
Cad. Mativa:

01/01/22 de 1.927,15 p/ 2.081,32 Alt,
Sal. CCT 2022

01/01/23 -de 2.081,32 p/ 2.206,20
Reajuste de 6,00 Percentual -
Salaro/Hora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHO

01/04/24 -de 2.206,20 p/ 2.362,70
Reajuste de 8,00 Percantual -
Salano/Hora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHO CCT 2024

01/01/25 -de 2.382,70 p/ 2,550,00
Reajuste de 7,02 Percentual -
Saldrio/Hora CONVENCAO COLETIVA
TRABALHO

FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS - PERIODO DE GOZOD

Obs: (Anotar adverténcias, suspensdes, transferéncias, etc)

Férias: Per.Aquis. 01/07/2023 a 30/06/2024 06/02/2025-07/03/2025
Férias: Per.Aquis. 01/07/2022 5 30/06/2023 01/02/2024-01/0312024
Férias: Per. Aquis. 01/07/2021 a 30/06/2022 01/02/2023-02/03/2023
Férias: Per.Aquis. 01/07/2020 a 30/06/2021 04/04/2022-03/05/2022
Fénas' Per.Aquis. 01/07/2019 a 30/06/2020 03/03/2021-01/04/2021
Férias. Per Aguis, 01/07/2018 a 30/06/2019 02/03/2020-31/03/2020
Ferias, Per.Aquis. 01/07/2017 a 30/06/2018 04/03/2019-02/04/2012
Férias Per.Aquis. 01/07/2016 a 30/06/2017 02/04/2018-01/05/2018
Fénas Per.Aquis. 01/07/2015 a 30/06/2016 01/06/2017-30/06/2017
Férias: Per.Aquis. 01/07/2014 a 30/06/2015 01/02/2016-01/03/2014
Fénas: Per.Aquis. 01/07/2013 a 30/06/2014 02/03/2015-31/03/2015
Férias: Per.Aquis. 01/07/2012 a 30/06/2013 01/04/2014-30/04/2014
Férias: Per.Aquis. 01/07/2011 a 30/06/2012 01/04/2013-30/04/2013
Fénas: Per.Aquis. 01/07/2010 a 30/06/2011 01/03/2012-30/03/2012
Férias: Per.Aquis. 01/07/2009 a 30/06/2010 01/02/2011-02/03/2011
Férias: Per.Aquis. 01/07/2008 a 30/06/2009 15/12/2009-13/01/2010

—

MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS

e —
e ——

L
l RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO
e ——




( Autenticar ' FICHA DE REGISTRO DE EMPREG ADOS j[L1 21 "Eta emissdo: 07/07/2025 11-29:42

Empregador CNP.:
VIAGAO SAC GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
Eﬂer&go RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESSO -SAD MATEUS/ES J
01/07/2008-Registio de Gontrais de Expenéncia de 45

ias com térming em 14/08/2008 e pror. de 45 dias com Tipo do desligamento:
lermino em 28/08/2008

Data da saida:

CONTRIBUICAO SINDICAL

31/08/2008-Valar; 27,42 31/03/2017-Valor. 55,85 up%
31/032009-Valor 27,42

31/03/2010-valor: 22,34
31/03/2011-Valor: 32,80
31/03/2015-Valor- 48,81
31/03/2016-Valor: 51,73

Domingos Lino de Oliveira




o, &

el

" COMBATE A INCENDIO

et

Domingos Lino de Oliveira — CPF 578.696.777-87

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de
com carga hordria de 08 foras, realizado no dia 30 4 agosto de 2025.

ALl b r.rrt\\|_. SR =
~Instrintg,

Domingos Lino de Ofiveira
Adelso Nunes de Ofiveira CPF 578.696.777-87
Reg. CBMES n® 289/MT 07
CPF 027 644 287 - 31

Combate a Incéndios,




PRIMEIROS

SOCORROS

Domingos Lino de Oliveira — CPF 578.696.777-87

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de
carga hordria de 04 foras, realizado no dia 23 dy agosto de 2025,

p\k@mmc\ .
de

SQSJN&& ..D.:o de Oliveira
5o Nunes de Oliverrg

CPF 578.696.777-87
Reg. CBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31

Primeiros Socorros, com




o

gerar 5
CERTIFICADO

Certificamos DOMINGOS LINO DE OLIVEIRA concluiu com
aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA,
Mministrado por esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com
carga horaria de 16 horas.

Sao Mateus, 07 de Setembro de 2025

Cocumento assinado digitaimente Docurnento assinado digitalmente

govhr scocmwocun QO sunacareicesouza
Verifique em https frvalidan st gov e Verifique em hitps fyvabidar it gov br
DOMINGOS LINO DE OLIVEIRA ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 578.696.777-87 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06-Rua Carlos Souza Cabral , ne 276, Seac, S30 Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27)3761-1058



Autenticar L FICHA DE REG'STRO DE EMPREGADOS “ "™ 4101 Eta emissdo:  07/07/2025 11:2g;12
Empregador CNPJ:
VIACAO SAO GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
‘ Endereco RUA PERNAMBUCGO, 853, - POSTO ESS0 - SAD MATEUSES J

Empregado Dependentes Data Nascimento  Cod. IR
Aersio Vitaring 72176
Residéncia
RUA ANTONIO DE CARVALHO, 515- -BOA VISTA - SAO MATEUSIES/CEP- L"\ )\
28931540

Tel. Celular: 2797817387
N Y

J

_ |Pai Joao Vitorino ﬂ
FILIAGAC - = —T
Mae Maria Medeiros Vitorino
CTPS Séne Data expedicgio CT: |cart. Nac.Habylitagio Categora Deficiente
51532 00005 ES 15/01/1985 04047075475 E ndo
Titulo Eleitora! Zona Segdo RG Data de emissao Org3a emissar Sexo Foto 3x4
DOCUMENTOS|133288414/06 | 021 0185 [1658718 25/03/1998 Ssp Masculing
Data dg nascimenio Loca! de nascimento Estado {Nacionalidage Carteirz Reservisia ClCICPF Car
09/01/1967 BOA ESPERAM ES |Brasileiro 896.466.147-87 (Parda
Estado civil Grau de instrugao Nimero do SUS | Matricula eSocial Recrbo eSocial L
L Solteiro Da 5° a 8 Incomp 1881 1.1.0000000002280006291 —J
ESPECIF!C»‘«COES DO |Nome do Conselho Regional Sigla do Conselho] Inscr. Orgao de classe Regido do Registro
_ CONSELHO REGIONA|
QUANDO Natwraliz. |Filhos Bras. | Dt. Chegada: | Cart. Mod. 19: |No reg. geral [Valid. Cart, ident |Tipo visto Val. CTPS
LESTRANGEIRO nao
Data Admiss3o Fungio Segéo cho Part. CIPA | Data Adesan
02/02/2011 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
Horario de Trabalho Descansa; Jomada Salario (R$) Por Data LIt Ex, Médico
OUTROS DADOS | GONFORME ESCALA Variavel 44 2.550,00 | Mensalista [02/02/2011
PiS 1 PASEP Cadastrado em E-mail Colaborador
12599798290 08/04/1996
Adicionais Insalubridade / Periculosidade Ohbservacies
Data Inicial Yalns, %Per.
I Alteracdes de Salgrio Alteracties de Fungéio {

01/05111-de 984,00 pf 1.097,16 Reajuste
de 11,50 Percentual - Saldrio/Hora CCT
2011/2012
U1/05/12-de 1.097,18 p/ 1.228,00
Reajuste de 1.228,00 Vaior lguai -
Salario/Hora CCT 2012/201 3
01/05/13-de 1.228,00 p/ 1.362,00
Reajuste de 1,362,00 Valor Igual -
“rio/Hora Reajuste CCT

3H4-de 1.362,00 p/ 1.464.15 Alt,
Cad.
01/05/15-de 1.464,15 P’ 1.552,00 A,
Cad

01/05/16-de 1.552,00 p/ 1.614,08 Ait,
Cad.
01/01A17-de 1.614,08 p/ 1.678,64 Alt,
Cad.
01/01718-de 1.678,64 P/ 1.748,00 Al,
Cad,

01/01/18 ~de 1.746,00 p/ 1.816,00 Alt.
Cad

01/01/20 -de 1.816,00 o/ 1.871,02 Alt
Cad. Motivo

01/01/21 -de 1.871,02 p/ 1.927,15 Alt.
Cad. Motive; CCT

01/01/22 de 1.927,15 p/ 2.081,32 Alt.
Sal. CCT 2022

01/01/23 -de 2.081,32 p/ 2.206,20
Reajuste de 6,00 Percentual -
Saldrio/Hora CONVENCAO COLETIVA
TRABALHO

01/01/24 -de 2.206,20 p/ 2.382,70
Reajuste de 8,00 Percentual -
Salario/Hora CONVENCAD COLETVA
TRABALHO CCT 2024

01/01/25 -de 2.382,70 p/ 2.550,00
Reajuste de 7,02 Percentual -
Saldno/Hora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHO

| —

FERIAS - PERIODO AQUIsITIVO

FERIAS . PERIODO DE GOZOo

Obs: (Anotar adverténcias suspensdes, Ir

ansferéncias, elc)

Fénas: Per.Aquis. 02/02/2023 a 01/02/2024
Férias. Par. Aquis, 02/02/2022 5 01/02/2023
Férias: Per.Aquis. 02/02/2021 a 01/02/2022
Fénas Per.Aquis. 02/02/2020 a 01/02/2021
Fénias. Per.Aquis 02/02/2012 a 01/02/2020
Féras: Per Aquis. 02/02/2018 a /0212019
Fénas: Per.Aquis. 02/02/2017 a 01/02/2018
Fénas. Per.Aquis. 02/02/2016 a 01/02/2017
Férias: Per.Aquis. 02/02/2015 a 01/02/2016
Férias Per.Aquis. 02/02/12014 a 01/02/2015
Férias Per.Aquis. 02/02/2013 a 01/02/2014
Ferias Per.Aquis, 02/02/2012 a 01/02/2013
Férias: Per Aquis, 02/02/2011 & 01/02/2012

08/12/2024-07/01/2025
28/12/2023-26/01/2024
02/01/2023-31/01/2023
04/10/2021-02/11/2021
01/12/2020-30/12/2020
02/12/2019-3112/201g
01/12/2018-30/12/2018
01/12/2017-30/12/2017
01/12/2016-3012/2016
01/12/2015-30/12/2015
01/12/2014-30112/2014
30/11/2013-20M1 212013
03/09/2012-02/10/2012

L MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS

RESCISAD DE CONTRATQ DE TRABALHO

027027201 1-Regisiro de Contrato de Expendéncia de 45
dias com término em 1B/03/2011 e pror. de 45 4 as com

t&rming em 02/05/201+

Tipo do desligamenta:

Data da salda

7
ﬁ




( Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS TB 101 j&ta emissio: 07/07/2025 11:29:137

Empregador CNPJ
VIACAO SAQ GABRIEL LTDA 27.492 479/0002-68
l Endereco RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESSO - 5A0 MATEUS/ES J
N
CONTRIBUICAG SINDICAL
31/03/2011-Valor: 32,80 01/12/2016-Valor: 0,00 un 6‘)}
31/03/2012-Valor- 35,57 31/03/2017-Valor: 55,05

31/03/2013-Valor: 40,93
31/03/2014-Valor 45,40
31/03/2015-Valor 48,81
31/03/2018-Valor: 51,73

Aersio Vitorino




" COMBATE A INCENDIO

Aersio Vitorino — CPF 896.466.147-87

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 e agosto de 2025.

\ NVN\W&\“ e _ ACRS\O UTgny e
nstrutor

Aersio Vitorino
Adelso Nunes d¢ Oliveira (PF 896.466.147-87
Reg. CBMES n° 289/NT 07
(CWPF 027 644 287 - 31




PRIMEIROS

-__

Aersio Vitorino — CPF 896.466,147-87

A Viacio Sao Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, partictpou, com méritos, do curso de Primeiros Socorros, com
carga hordria de 04 horas, realizado no dia 23 de agosto de 2025.

ACRENE Ur m%m%&
Aersio Vitorino
(YPF 896.466.147-87

2ls0 Nunes de Offveira
Reg. (OBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31




gerar 5
CERTIFICADO

Certificamos AERSIO VITORINO concluiu com aproveitamento
0 TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA, ministrado por

esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com carga horaria de
16 horas.

Sao Mateus, 07 de Setembro de 2025

Q gg ANGELD CRISTIANOD GALINE Documento assinado digitalmente

cuuuaula...m:umuaud.wh.awg .r a SAMANTHA CATELLIAN DE SQUZA
Vendique em hitips ‘Aalidar 1 Eov bi Q ﬁ Diata 02/1052025 15 0749030

Veniique emlittps /fvabidar i gov tn

AERSIO VITORINO ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 896.466.147-87 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06—Rua Carlos Souza Cabral , ne 276, Seac, Sdo Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27)3761-1058



Empregador CNPJ: T
VIACAO SAC GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
Enderego RUA FERNAMBUCO, 653, - POSTO ESSQO - SAC MATEUS/ES

L Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS ju 2350 jﬁa emisséo: 07/07/2025 11:29@

y

Empregado Dependentes Data Nascimento  Cod. IR
Claudio Qfiveira Gomes 153849
Residéncia
RUA PEQUI , 88- - SAN REMO - SAC MATEUS/ESICEP: 20936640 [JU' q
Pai CLARINDOC GOMES DE JESUS ﬂ
FILIAGAD
Mie VITORIA OLIVEIRA GOMES
CTPS Série Data expedigao CT: [cart. Nac.Habilitagao Categona Deficiente
53333 00018 ES 17/06/1997 02039697568 AD nao
Tituls Eleitoral Zona Se¢do | RG Data de emissio Orgdo emissor Sexo Folo x4
DOCUMENTOS| 18259241430 039 0002 }1331502 ssp Masculino
Data de nascimento | Local de nasctmento [Estado | Nacionalidade Carteira Reservista | CIC/CPF Cor
10/09/1977 PINHEIROS ES (Brasileiro 561749 078.041.357-18 | Parda
Estado civil Grau de instrugde Nimero de SUS Matricula eSocial Recibo eSocial
\ Solteiro 1° Grau Comp. 2808 1.1.00000600081782827 74
[ ESPECIFICACOES DO |Nome do Conselho Regional: Sigla do Conselho] Inscr Orgéo de classe Regido do Registro
CONSELHO REGIONA
QUANDO Naturaliz. [Filhos Bras. | Dt. Chegada: |Cart. Mod. 19: [ne reg. geral |Valid. Carl. Ident Tipo visto Val. CTPs
' ESTRANGEIRO nio
Data Admiss&o Fungio Secia C.B.O, Part. CIPA | Data Adesao \
01/10/2020 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
Horario de Trabalho Descanso Jornada Salaria (R$) Por Data Uit Ex. Médico
OUTROS DADOS |CONFORME ESCALA /ari .
o - Vafigvel 44 2.550,00 | Mensalista |01/10/2020
FIS / PASEP Cadastrado em E-mail Colaborador
12724394293
Adicionais Insalubridade / Periculosidade Observagdes
Bata Inicial %ins, SPer
—
Alieragdes de Salano Alteragies de Fungdo
01/01/21-de 1,871,02 p1.927,15 Alt. 01/01/24 -de 2.206,20 p/ 2.382,70
Cad. Motwo: Reajuste de 8,00 Percentual -
01/01/22-de 1.927,15 p/ 2.081,32 Alt SaldrioHora CONVENCAO COLETIVA
Sal. CCT 2022 TRABALHO CCT 2024
03/01/23-de 2.081,32 p! 2.206,20 01/01/25 -de 2.382,70 p/ 2.550,00
Reajuste de 6,00 Pereentual - Reajuste de 7,02 Parcentual -
Salario/Hora CONVENCAO COLETIVA Salano/Hora CONVENCAO COLETIVA
IRABALHO TRABALHO
____ FERIAS - PERIODO AQUISITIVO FERIAS - PERIODO DE GOZO ©bs: (Anotar adverténcias, suspensaes transferéncias, eic)

Féras: Per.Aquis. 01/10/2022 a 30/09/2023 05/08/2024-03/09/2024

Férias: Per.Aquis. 01/10/2021 a 30/09/2022 07/08/2023-05/39/2023

Férias Per.Aquis. 01/10/2020 a 30/09/2021 01/09/2022-20/09/2022 Abono: 21/09/2022 a 30/09/2022
—

L MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS RESCISAO DE CONTRATO BE TRABALHO

01110/2020-Registro de Contrato de Experidncia de 45
dias com términ 14/91/2020 & pror de 45 d'as com
1&rmeno em 29/12/2020

L

Tipo do desligamento:

Data da saida;

CONTRIBUICAO SINDICAL

Claudio Oliveira Gomes




S

EA INCENDIO

Claudio Oliveira Gomes — CPF 078.041.357-18

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025,

U tpre A7
Kastrutor. Hiidio Oliveira Gomes
TAdefso Nunes de Ofiveira

CPF 078.041.357-18
Reg. CBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31




PRIMEIROS

SOCORROS

Claudio Oliveira Gomes — CPF 078.041.357-18

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Primeiros Socorros, com
carga hordria de 04 fioras, realizado no dia 23 de agosto de 2025,

Cla Ofiveira Gomes
delso Nunes de Oliveira (PF 078.041.357-18

Reg. (BMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31




=

- gerar 55
CERTIFICADO

Certificamos CLAUDIO OLIVEIRA GOMES concluiu com
aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA,

ministrado por esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com
carga horaria de 16 horas.

S3o Mateus, 07 de Setembro de 2025

Documenin assinado digitalmente
Bocumento assinacdo diglalmente

govhy meaccmmmwon goubr s
CLAUDIO OLIVEIRA GOMES ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 078.041.357-18 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06-Rua Carlos Souza Cabral » N2 276, Seac, S&o Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27)3761-1058



)

Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS j“ 2366 'Bata emisséo: 07/07/2025 1 1:30:@
Empregador CNPJ Y
VIACAO SAD GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
ﬁndere(;o RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESSO - SAD MATEUS/ES
Empregado Dependentes Data Nascimento  Cod. IR
Roquevan Rodrigues Matos 156136 || |ARA PRATTIMATOS 14/09:2001 21

Residéncia

A-

RUA JASMIM , SN - - BOM SUCESSO - SAD MATEUS/ES/CEP: 29530000

H%J

ﬂrLIACAO i \
Mae MARIA JOSE RODRIGUES MATOS
CTPS Série Data expedigao CT: |cart. Nac.Habilitagdo Categona Deficiente
78356 00011 ES 13/12/1930 02525621541 AE néo
Titulo Eleitorat Zona Secdo RG Data de emissio Orgéo emissor Sexo Folo 3x4
DOCUMENTOSI007804331449 | 041 0207 |[877028 18/10/2018 SSpP Masculing
Data de nascimento | Local de nascimento |Estado | Nacionalidade Carteira Reservista | CIC/CPF Cor
23/06/1968 PINHEIROS ES |Brasileiro 382829 005.220.307-77 |Parda
Estado civil Grau de Instrucao Nimero do SUS Malricula eSocial Recibo eSocral
¥ Solteiro 2° Grau Completo 2914 1.1.0000000008581092434 )
FPECIFICACOES Do |Nome do Conselho Regional: Sigla do Conselho] Inscr. Orgéo de classe Regio do Registro T
CONSELHO REGIONA J
QUANDO Naturaliz. |Filhos Bras. | Dt. Chegada: |Cart. Mod, 19: [N° reg. geral |Vaiid. Cart. ident | Tipo visto

L ESTRANGEIRD

Val. GTPS ?

Data Admissdo Fungio Segao C.B.O. Pant. CIPA | Data Adesdo
03/12/2020 | MOTORISTA RODGVIARIO SAUDE 782405 nao
Horario de Trabalho Descanso: Jomada Salario (R$) Por Data Ult. Ex. Médico
OUTROS DADOS | CONFORME ESCALA Wikl 44 2.550,00 | Mensalista |03/12/2020
PIS f PASEP Cadastrado em E-mail Colabarador
12222415898
Adicionais Insalubridade / Periculosidade Observacses
Data Inicial %ins. %Per.
g ]

Alteragbes de Saldno

Alteragtes de Fungao

Cad Motiva.

Sal. CCT 2022

TRABALHO

01/01/21-de 1.871,02 p/ 1.827,15 Alt,
01/01/22-de 1.827,15 p/ 2.081,32 All.
01/01/23-de 2.081,32 p! 2.206,20

Reajuste ds 6,00 Percentyal -
Saldno/Hora CONVENCAO COLETIVA

TRABALHO

01/01/24 -de 2.206,20 p/ 2.382,70
Reajuste de B,00 Percentual -
SaldriofHora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHD CCT 2024

01/01/25 -de 2,382,70 p/ 2.550,00
Reajuste de 7,02 Percentual -
Salano/Hora CONVENCAO COLETIVA

FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS - PERIODO DE GOZO

Obs: (Anotar adveréncias, Suspensdes, lransferéncias, etc)

Feérias: Per.Aquis. 03/12/2023 a 02/1 212024
Férias: Per.Aquis. 03/12/2022 a 02/12/2023
Fenias: Per.Aquis, 03/12/2021 a 02122022

Férias: Per.Aquis. 03/12/2020 a 02/12/2021

23/12/2024-11/01/2025
06/05/2024-04/06/2024
30/10/2023-28/11/2023
03/10/2022-01/11/2022

1&rming em 02/03/2021

MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS RESCISAD DE CONTRATO DE TRABALHO
03/1272020-Registro de Contrato da Experénca ge 45 i 7 =
dias com térmno em 16/01/2021 e pror. de 45 dias com Tipa do desligamento:

Data da saida:

CONTRIBUICAD SINDICAL

Roquevan Rodrigues Matos




COMBATE A INCENDIO

Roquevan Rodrigues Matos — CPF 005.220.307-77

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de

Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025.

A

—~) 5
4 / > a4 2 PP /
P P T ’ I 1 \_ L
—_—— Ah et .IFL..._..r...\ =— - 3

s . i

g g Roquevan .@c&.@:mw Matos
Adefso Nunes de Ofiveira
Reg. CBMES n® 289/NT 07

CPF 027 644 287 - 31

CPF 005.220.307-77




Roquevan Rodrigues Matos — CPF 005.220.307-77

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Primeiros Socorros, com
carga hotdria de 04 horas, realizado no dia 23 de agosto de 2025.

i / \Z.I\\I\\;. Cl

=

Thetputo™ ./ L *Roquevan Rodrigues Matos
delso Nunes de Ofiveira CPF 005.220.307-77
Reg. CBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31
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gerar =3

CERTIFICADO

Certificamos ROQUEVAN RODRIGUES MATOS concluiu com
aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA,
ministrado por esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com
carga horaria de 16 horas.

Sao Mateus, 07 de Setembro de 2025

Documents assinado digitabmente Dgcumenta assinado dsgitaimente

o e N oo
Q u& WM““_M”MWQENMME __<w._im..._enosw: Q venfgue em htips:f/validar 1t gov br
ROQUEVAN RODRIGUES MATOS ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 005.220.307-77 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06—Rua Carlos Souza Cabral , n® 276, Seac, Sdo Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27) 3761-1058

[



( Autenticar [ FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS “ n* 562 ju}ata emissdo: 07/07/2025 11 29:09
Empregador CNPJ
VIACAO SAO GABRIEL LTDA 27.492.475/0002-68
Edereco RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESSO - SAD MATEUS/ES
q )
Empregado Dependentes Data Nascimente  Cod IR
Ademildo Jose de Souza Goncalves 47116 || TEREZINHA PELICIONI VASCONCELOS 15/05/1952 nao
Residéncia
RUA WILSON GOMES , 194 - - SANTO ANTONIO - SAQ MATEUS/ES/CEP:
28941660 Lx%%
\Tel. Celular 2798773368
Pai Romildo Gongalves ™
FILIACAD —
Mze Olindina de Souza Gongalves
CTPS Série Data expedicao CT: |cart. Nac.Habilitagdo Categona Deficiente
0032216 00261 ES 19/12/1995 276528726 AD nio
Titulo Eleitoral Zona Seg¢do R( Data de emiss&o Orgado emissor Saxo Foln 3xd
DOCUMENTOS|62471914/90 025 0104 Masculino
Data de nascimento ] Local de nascimento |Estado | Nacionalidade Carteira Reservista | CIC/CPF Cor
19/07/1956 COLATINA ES [Brasileiro 674.932.867-00 |Branca
Estado civil Grau de instrugio NGmaro do SUS Matricula eSocial Recibo eSocial
\ Casado 1° Grau Comp, 1339 1.1.0000000002289870819
lnser. Orgdo de classe

Nome do Conselho Regional:

Sigla do Conselho:

L ESPECIFICAGOES DO

Regido do Registra

CONSELHO REGIONAL
QUANDO Natwraliz. |Filhos Bras. | Dt, Chegada: | Cart. Mod. 10: |ne reg. geral |Valid. Cart. Ident |Tipo visto Val.CTPS |
ESTRANGEIRC ndo J
Data Admiss3o | Fungio Secdo C.B.0. | Pan. GIPA | Data Adesao™
01/06/2006 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
Horario de Trabalha Descansa: Jornada Sélario (R$) Por Data UK. Ex. Médico
OUTROS DADOS |CONFORME ESCALA Variavel 44 2.550,00 | Mensalista [18/03/2010

PIS / PASEP Cadastrado em E-mail Colaborador
10608211238 19/12/1995
Adictonais Insalubridade / Periculpsidade Observagies
Data Inicral %lng. % Per.
=
Alteragdes de Salario Alteragdes de Fungao

01/05/07-de 725,52 p/ 761,80 Reajuste

103,67 Valor - Saldrio/Hora

/05/11-de 984,00 p/ 1.087,16 Reajuste
de 11,50 Percentual - Salario/Hora GCT
2011/2012
01/05/12-de 1.087,16 p/ 1.228,00
Reajuste de 1.228,00 Valor lguai -
Saldrio/Hora CCT 2012/2013
(1/05/13-de 1.228,00 pf 1.362,00
Reajuste de 1.362,00 Vaior Igual -
Saldrio/Hora Reajuste CCT
01/05/14-de 1.362,00 pf 1.464,15 Alt.
Cad.
01/05/15-de 1.464,15 p/ 1.552,00 Alt,
Cad.
01/05/16-de 1.552,00 p/ 1.614,08 Alt.
Cad

01/01/17 de 1.614,08 p/ 1.678,64 Alt.

de 5,00 Percentua! - SalaroiHora Cad.

D1/05/08-de 751,80 pf 822,74 Reajuste 01/01/18 de 1.678,64 p/ 1.746,00 Alt,

de 8,00 Percentua! - Salana/Hora Cad. Metivo:

0+/05/09-de 822,74 p/ BAD,33 Reajuste 01/01/19 -de 1.746,00 p/ 1.816,00 Alt.

de 7,00 Percentual - Saldrio/Mora CCT Cad.

2009/2010 01/01/20 -de 1.816,00 p/ 1.871,02 Alt.
101/05110-de 880,33 p7 984,00 Reajuste | Cad, Mot

01/01/21 -de 1.871,02 p/ 1.827,15 Ali.
Cad, Motivo: CCT
01/01/22 -de 1.927,15 p/ 2.081 32 Alt.
Sal.
01/01/23 -de 2.081,32 p/ 2.205,20
Reajuste de 6,00 Percentual -
SalénofHora CONVENCAO COLETIVA
TRABALHOC
01/01/24 -de 2.206,20 pf 2.382,70
Reajuste de 8,00 Percentual -
Salano/Hora CONVENCAQ COLETIVA
TRABALHO CCT 2024
0%/07/25 -de 2.382,70 p/ 2.550,00
Reajuste de 7,02 Percentual -
SaldrioHora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHO

CCT 2022

FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS - PERIODO DE GOZO

Obs: (Anotar adverténcias suspensdes. transferdncias, oic)

Férias: Per.Aquis. 31/07/2023 & 30/07/2024
Féras: Per.Aquis. 31/07/2022 a 30/07/2023
Fénas Per.Aguis. 31/07/2021 a 30/07/2022
Férias; Per.Aquis. 31/07/2020 a 30/07/202%
Fénas: Per.Aquis. 01/06/2019 a 30/07/2020
Férias Per.Aquis. D1/06/2018 a 31/05/2019
Fénas Per.Aquis. 01/06/2017 a 31/05/2018
Férias: Per.Aquis, 01/06/2016 a 31/05/2017
Fénas Per.Aquis. 01/06/2015 a 31/05/2016
Férias: Per.Aquis. 01/06/2014 a 31/05/2015
Fénas Per.Aqus. 01/06/2013 a 31/05/2014
Férias: Per.Aquis. 01/06/2012 a 31/05/2013
Férias: Per,Aquis. 01/06/2011 a 31/05/2012
Fénas: Per.Aquis. 01/06/2010 a 34/05/2011
Férias: Per Aquis, 01/06/2008 a 31/05/2010
Férias: Per.Aquis. 01/06/2008 a 31/05/2008

07/04/2025-06/05/2025
08/05/2024-04/06/2024
03/05/2023-01/06/2023
04/04/2022-03/05/2022
01/02/2021-16/02/2021
04/01/2021-17/01/2021
02/03/2020-31/03/2020
04/03/2019-02/04/2019
01/03/2018-30/03/2018
01/03/2017-30/03/2017
02/01/2016-31/101/2016
02/03/2015-31/03/2015
01/03/2014-30/03/2014
01/03/2013-30/03/2013
01/12/2014-30/12/2011
01/02/2011-02/03/2011

Suspensdo Tem
0 & 04/06/2020

p.Cont.Trab. - MP 936/14.020/MP 1.045 de 08/04/202




[ Aueotor [ FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS

'B 562 j[Data emissda: 07/07/2025 11.28:10

Empregador
VIACAO SAO GABRIEL LTDA

CNPJ
27.492.479/0002-68

Endereco RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESS0 - SAD MATEUS/ES

.
U |

Fénas: Per.Aquis. 01/06/2007 a 31/05/2008 01/03/2010-30/03/2010
Fénas: Per.Aquis. 01/06/2006 a 31/05/2007 02/03/2005-31/03/2009
01/04/2008-30/04/2008

MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS

RESCISAQ DE CONTRATO DE TRABALHO

09/06/2006-Reqistro de Contrato ds Expsnancia
06/04/2020-Suspensio Temp.Cont. Frab. - MP
936/14 D20/MP 1.045

Tipo do desligamento:

Data da saida

CONTRIBUICAD SINDICAL

31/03/2007-Valor: 24,18
31/07/2008-Valar- 27,42
31/03/2008-Valor; 27,42
31/03/2010-Valor: 29,34
31/03/2011-Valar 32,80
31/03/2012-Valor, 36,57

31/03/2013-Valor: 40,93
31/03/2014-Valor: 45,40
31/03/2015-Valor: 48,81
31/03/2016-Valor: 51,73
31103/2017-Valor: 55,95

Ademildo Jose de Souza Goncalves




Ademildo José de Souza Gongalves — CPF 674.932.897-00

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025.

s Tnstiutor Ademildo Jost de Souza ,Qoamn@mw
Adelso Nunes de Olivetra (PF 674.932.897-00
Reg. CBMES n® 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31

\,\m\«\\\\& : Ll aifa s Fal bl _Lolig (A

|




PRIMEIROS

Ademildo José de Souza Gongalves — CPF 674.932.897-00

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de
carga hordria de 04 horas, realizado no dia 23 de agosto de 2025,

Primeiros Socorros, com

S
P I, _v\nm.._ﬁ\,\.k.._ Gz Lior Q\\W/
Ademildo Josg’de Souza ,n_.ﬁr:,:_aﬁm )
CPF 674.932.897-00

2ls0 Wunes de Ofiveira
Reg. CBMES n® 289/NT 07
(BF 027 644 287 - 31




%
gerar ES

CERTIFICADO

Certificamos ADEMILDO JOSE DE SOUZA GONCALVES

concluiu com aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO
DEFENSIVA, ministrado por esta Empresa nos dias 06 e
07/09/2025, com carga horaria de 16 horas.

Sdo Mateus, 07 de Setembro de 2025

ANGELO CRISTIAND GALINE
Q g Dasta 02/10,025 19 23 53-0360 Dotumento assinado digitaimente

variligue em hitps //vabdar. iy Eov.br Q C_QU SAMANTHA CATELLAN DESOLZA
Dats. U2 °10; 2025 1907 45-0300
venligiee em b/ vahdar ity Eev br

ADEMILDO J. DE SOUZA GONCALVES ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 674.932.897-00 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032E5000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06-Rua Carlos Souza Cabral , n2 276, Seac, S3o Mateus - £5. CEP: 25937-394. (27) 3761-1058

{



)

Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS 7@117 jﬁla emisséo: 07/07/2025 11-29:33
Empregador CNPy: )
VIACAO SAO GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
@:lerego RUA PERNAMBUCO, 653, - POSTO ESS0 - SAG MATEUSES
Empregado Data Nascimento  Cod, IR

o)

Cicaro Costa da Silva

Residéncia

ANTONIO CUNHA FILHO | 1
29946240
Tel. Celular: 2798145830

o

13- - GURIRINORTE -SA0 MATEUS/ESICEP:

Dependentes
52844

UL
sl

Pai Franclsco Solto da Silva ﬂ
FILIACAO .
Mae Sebastiana Costa
CTPS Sene Dala expedicio CT: |cart. Nac Habilitacdo Categoria Deficiente
21028 00003 ES 26/03/1982 02739099637 AD nao
Titulo Eleitoral Zona Segdo RG Data de emissso Org3a emissor Sexo Fotn 3x4
DOCUMENTOS|013143161465 | 021 0125 |851919 22{11/1985 SspP Mascul no
Data de nascimento  |Local de nascimento |Estado Nacionalidade Carteira Reservista CIC/CPF Cor
20/03/1964 GOVERNADOF | MG Brasileiro 030432057097 |841.225.287-04 |Branca
Estado civit Grau de instrugio Nimero do SUS | Matricula eSocia? Reciba eSocial
Casado Da 5° a 89 Incomp. 1523 1.1.0000000002274027112  /
ESPECIFICACOES DO |Nome do Conselho Regional: Sigla do Conselho| Inser. Orgéo de classe Regido do Regisiro
CONSELHO REGIONA
QUANDO Naturaliz. |Fithos Bras. | Dt Chegada: | Canl. Mod. 19: |N° reg. geral |Valid. Cart, Ident. Tipo visto Val. CTP |
L ESTRANGEIRO nio J
Data Admissio Fungio Se¢dio C.B.D. Pant. CIPA | Data Adesao \
02/01/2008 | MOTORISTA RODOVIARIO SAUDE 782405 nao
Hara;:io dRe Tratga(l:ho I Descanso Jornada Sélario (R$) Por Data Ult. Ex. Médico
OUTROS DADOS | CONFORME ESCAL Varigvel 44 2.550,00 | Mensalista |08/07/2010

PIS / PASEP
12177198714

Cadastrado em

15/03/1985

E-malil Colaborador

Data Inicial

%ins

Adicionais Insalubridade / Periculosidade

%Per.

N

Observagtes

Alteragoes de Salario

AMeracdes de Fungiio

]

2008/2010

de 103,67 Valor - Salario/Hora
01/05/11-de 984,00 p/ 1.097,16

1172012

Reajuste de 1.228,00 Valor lgua

07/05/0B-de 761,80 p/ 822,74 Reajuste
de 8,00 Percentual - Salano/Hora

01/05/09-de 822,74 p/f 880,33 Reajuste
de 7 00 Percentual - Salario/Hora CCT

01/35/10-de 880,33 p/ 384,00 Reajuste

“» 11,50 Percentual - SalarioMMora CCT

01/05/12-dle 1.087,16 p/ 1.228,00

Cad.

Cad.

Reajuste

G1/01/18 -de 1.678,64 p/ 1.745,00 Alt,
01/01/19 de 1.746,00 p/ 1.816,00 Al
d

01/01/20 -de 1.816,00 p/ 1.871,02 AlL.
Cad. Motivo:

01/01/21 -de 1.871,02 p/ 1.827 15 AlL
Cad. Motiva:

01/01/22 -de 1.927,15 p/ 2.081,32 Alt.
Sal. GCT 2022
01/01/23 -de 2.081,32 p/ 2.206,20
I- Reajuste de 6,00 Parcentual -

SaténofHora CCT 2012/2013
01/05/13-de 1.228,00 p/ 1.362,00
Reajuste de 1.362,00 Valor Igual -
Salano/Hora Reajuste CCT
0%/0514-de 1.362,00 p1.464,15 Alt.
Cad.

01/05/15-de 1.464 15 p/ 1.552,00 AlL.
Cad.

01/0516-de 1.552,00 p/ 1.614,08 Alt,

Saldna/Hora CONVENCAO COLETIVA
TRABALHO

01/01/24 -de 2,208,20 p/ 2.382,70
Reajuste de 8,00 Percentual -
Salario/Hora CONVENCAD COLETIVA
TRABALHO CCT 2024

01/01/25 -de 2.382,70 o/ 2.550,00
Reajuste de 7,02 Perceniyal -
Salano/Hora CONVENCAO COLETIVA

Cad.

Cad

01/01/17-de 1.614,08 p/ 1.678,64 Alt,

TRABALHO

FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS -

PERIODO DE GOzZO

Obs: (Anotar adveriéncias suspensdes, Iransferéncias, etc)

Férias: Per.Aquis,
Férias: Per.Aquis.
Férias: Per.Aquis.
Férias Per.Aquis.
Ferias. Per.Aquis.
Férias: Per.Aquis,
Fénas Per.Aquis.
Fénas; Per Aquis,
Férias: Per.Aquis.
Férias: Per Aquis.
Fénas: Per.Aquis.
Fénas: Per.Aquis.
Féras: Per.Aquis.
Férias Per.Aquis,

Férias. Per.Aquis.
Férias' Per Aguis

02/01/2023 a 01/01/2024
02/01:2022 a 01/01/2023
02/01/2021 a 01/61/2022

08/11/2024-05/12/2024
05/10/2023-03/11/2023
03/11/2022-02/1212022

02/01/2020 a 01/01/2021 23/08/2021-21/08/2021
02/01/2012 a 01/01/2020 25/03/2020-23/04/2020
02/01/2018 a 01/01/2019 01/08/2019-30/08/2019
02/01/2017 a g1/01/2018 01/10/2018-30/10/2018
02/01/2016 a 01/01/2017 0212017-311 02017
02/01/2015 a 01/01/2016 01/019/2016-30/09/2016
02/01/2014 a 01/01/2015 01/08/2015-30/08/2015
02/01/2013 a 01/01/2014 01/10/2014-301 072014
02/01/2012 a2 01/01/2013 |01 1/2013-30/11/2013

02/01/2011 a 01/01/2012
02/01/2010 a 01/01/2014
02/01/2009 a 01/01/2010
02/01/2008 a 01/01/2009

02/067/2012-31/07/2012
01/07/2011-30/07/2011
01/07/2010-30/07/2010
01/08/2009-30/08/2008




( Autenticar

{___ FICHADE REGISTRO DE EMPREGADOS

R

|Data emissdo. 07/07/2025 14.29:31

Empregador
VIACAO SAD GABRIEL LTDA

CNPJ:
27.4982.479/0002-68

‘ Endereco RUA PERNAMBUCO, 853, -POSTO ESSO - SAD MATEUS/ES

UuL |

MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS

RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

término em 31/03/2008

02/01/2008-Registro de Contrato de Expeniéncia de 45
dias com térming ein 15/02/2008 & pror. de 45 dias com

29/10/2021-AFASTADO DOENCA-Retorna: 25/03/2022

21/08/2024-AFASTADO DOENCA-Retomo: 09/10/2024

Tipo do deshgamento:

Data da saida

CONTRIBUICAQ SINDICAL

31/03/2008-Valor 25,39
31/03/2009-Valor: 27,42
31/03/2010-Valar: 20,34
31/03/2011-Valar 32,80
31/03/2012-Valor 36,57
31/03/2013-Valor: 40,53

31/03/2014-Valor: 45,40
31/03/2015-Valor: 48,81
31/03/2016-Valor: 51,73
01/08/2016-Valor: 0,00

31/03/2017-Valor 55,95

Cicero Costa da Silva




Cicero Costa da Stilva — CPF 841.225.287-04

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Combate a I ncéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025.

\\NH\ \Nb\kl\f. - _ CETC BT L) S LVE
mw\ Saftrutor/ Cicero Costa da Silva
Adelso Nunes de Oliveira CPF 841.225287-04
Reg. CBMES n° 289/ NT 07
(WPF 027 644 287 - 31




PRIMEIROS

Cicero Costa da Silva — CPF 841.225.287-04

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Primeiros Socorros, com
carga hordria de 04 horas, realizado no dia 23 de agosto de 2025,

N\ T /E e St PA S
Clcero Costa da Sifva
delso Nunes de Oltveira CPF 841.225.287-04
Reg. CBMES n° 289/NT 07
(PF 027 644 287 - 31




> gerar ES
CERTIFICADO

Certificamos CICERO COSTA DA SILVA  concluiu com
aproveitamento o TREINAMENTO EM DIRECAO DEFENSIVA,

ministrado por esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com
carga horaria de 16 horas.

Sdo Mateus, 07 de Setembro de 2025

Documento assinado digilalmente

govbr T gouby e,
venligue em bitss -/ /validar ity gow br
CICERO COSTA DA SILVA ANGELO CRISTIANO GALINI SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 841.225.287-04 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNP): 23.057.678/0001-06—-Rua Carlos Souza Cabral, n2 276, Seac, Sdo Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27)3761-1058



Autenticar L FICHA DE REGISTRO DE EMPREGADOS 7, n° 3303 j@a emissdc: 07/07/2025 11;31:017
Empregador CNPY: M
VIACAO SAC GABRIEL LTDA 27.492.479/0002-68
@ereg‘u RUA PERNAMBUCO, 853, - POSTO ESSO - SAO MATEUS/ES J
(Empregado Dependentes Data Nascimento  Cod. IR
Vietor Hugo Ferreira Silva 221995 || 1S1S FERREIRA 16/09/2019 &

Residéncia

RUA BRAUNA , 893 - - BOA VISTA - SAO MATEUS/ES/CEP. 29931500

9
M’*J

A
Fz ko PaiJeronimo Pantaleao Ferreira N\
Mae Maria Marlene Pereira Silva
CYPs Série Data expadicio CT: [cart, Nac.Habilitagio Categona Deficiente
0426408 5195 ES 08/02/2020 06100351953 AD nao
Titulo Eleitoral Zona Secdo RG Data de emissao Orgéo emissor Sexo Folo 3x4
DOCUMENTOS|059464251090 | 120 0005 |5652893 04/11/2009 88p Maseul no
Data de nascimento  |Local de nascimento |Estado | Nacionalidade Carteira Reservista | CIC/CPF Car
12/07/1993 IPORA GO (Brasileiro 071202022290 |042.640.851-95 |Parda
Estado civil Grau de instruglio Nimero do SUS Matricula eSocial Recibo eSocial
Solteirg 2° Grau Complets 3610 1.1.0000000032028780451

CONSELHO REGIONA

( ESPECIFICACOES DOJ Nome do Conselho Regional

Sigla do ConselhofInscr. Orgac de classe

Regifio do Registro j

QUANDO Naturaliz. |Filhos Bras. | Dt Chegada: | Cant. Mod. 19: |N® req. geral [Valid. Cart. Ident. | Tipo visto Val.CTPS |
| ESTRANGEIRO o l |
Data Admisséo Fungdo Secao ‘ CB.O. Part. CIPA | Data Adush
25/04/2025 | MOTORISTA RODOVIARIO URBANO 782405 nao
Horario de Trabalho Descanso Jomada Salario (R$) Por Data Ult. Ex. Médico
OUTROS DADOS [CONFORME ESCALA Varigvel 44 2.550,00 | Mensalista |25/04/2025

PIS ! PASEP
16037569526

Cadastrado em

E-mail Colaborador

Data Inicial %lns.

Adicionais Insalubndade / Periculosidade

OCbservactes
%Per.

),

-

AlteragBes de Saldrio

Alteragbes de Fungao

f—

| FERIAS - PERIODO AQUISITIVO

FERIAS - PERIODO DE GOZo

Obs. (Anotar adverténcias, suspensdes, iransferéncias, etc)

MOVIMENTOS / AFASTAMENTOS

RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

25/0 5-Registro de Contrato de Expenanca de 45
dias com lérmino em 0B/06/2025 e pror. de 45 dias com
1érming em 2347/2925

Tipo do desligamento:

Data da saida

CONTRIBUICAC SINDICAL

Victor Hugo Ferreira Silva




Victor Hugo Ferreira Silva — CPF 042.640.851-95

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio actma citado, participou, com méritos, do curso de Combate a Incéndios,
com carga hordria de 08 horas, realizado no dia 30 de agosto de 2025.

Vidol B (- )4
Victor Hugo Ferreira Sifva
Adelso Nunes de Offveira CPF 042.640.851-95
Reg. CBMES n° 289/NT 07
CPF 027 644 287 - 31




PRIMEIROS

Victor Hugo Ferreira Sifva — CPF 042.640.851-95

A Viagdo Sdo Gabriel certifica que o funciondrio acima citado, participou, com méritos, do curso de Primeiros Socorros, com
carga hordria de 04 foras, realizado no dia 23 de agosto de 2025,

e e IR\\\%\W g \ & 2iA
r \ Iitsgrutor~/ Victor Hugo Ferreira Sitva
delso Nunes de Ofiveira CPF 042.640.851-95
Reg. CBMES n° 289/NT 07

CPF 027 644 287 - 31




. gerar =5
CERTIFICADO

Certificamos VICTOR HUGO FERREIRA SILVA concluiu com
aproveitamento o TREINAMENTO-EM DIRECAO DEFENSIVA,

ministrado por esta Empresa nos dias 06 e 07/09/2025, com
carga horaria de 16 horas.

Sdo Mateus, 07 de Setembro de 2025

Documento assinado digitaimente Documento assinado digitalrmente

gouvbr jescmmooe goubr S crminoesou
Verdique em hitips /fvalidar it gov be Venfique em hittps /yvabidai t gov br
VICTOR HUGO FERREIRA SILVA ANGELO CRISTIANO GALIN| SAMANTHA CATELLAN DE SOUZA
CPF: 042.640.851-95 INSTRUTOR Resp. Técnico
REGISTRO: 0032ES000670408 Eng.2 Ambiental /Seguranca do Trabalho
RENACH: ES322316316 CREA: ES - 056538/D

GERAR - CNPJ: 23.057.678/0001-06—Rua Carlos Souza Cabral, n® 276, Seac , S3o Mateus - ES. CEP: 29937-394. (27} 3761-1058



Liocusgr Envelope 1D 9134°664-0638-423E-866F-B61AT7DBEBAD

Vitora Diesel | Canacics

v,
Pregac Presencial n.

Licita=crio n.% 007,

Vitdria Diesel

Lok

544/2025.
011/2025.

& empr=si VD COMERCIO DE VEICULOS

LTDA, CNPJ n.® 39.736,983/0001-79, s=diada 2 Rcdevia Governader

Mario Ccvas, n. 13130, v.la Inde endénrcia, Cariacica
¥

<9.148-64C pcr intermedio de seu reprecentante legal, of

ES, Cep

a) Sr.{(a).

sandro Peterle Minete, pcrtader da Cartelira de Identidade n.

1714445 SSP-ES & do CPFF n.° )20.,721.247-60, DECLARA paria os

devides  finz  que a VIACAO SAO GABRIEL LTDA,

£7.492.47%/0001-87, szediada A Avenida Silvio Avidos,

CNFEJ T
Z256d, sao

- Silvano, Colatina - ES, Cepr 29.700-010 & credenciada nes-a amprasze

para eventuas problemac  e/ou  gusbras casc neceszite de

atendimento mecdnicce.
Cariacica ES, 02 de outubro de 2025.

DotuSigned by,

Sadrs Piure

£z,

R AT s
5 5.2 ’

VD Comercio de Veiculos Ltda
Sandro Peterle Mine:ts=

Zead Comercial

Vitoria Diesel

VD Coméran Je Vewen'os [ da | Rod. Governador Mo Cas 4, SN | Vb Independ@ica fULP 29 48-6410 [ Carmrcrea :Fepinto seca | ]

2 27 21253200 www vitoradiesel.con b



DECLARACAO R

Ref.: Processe Licitatério n.® 007.544/2025.
Pregdo Presancial ».° 011/2025.

A empresa hps sexvigos de manutengioe g

reparacdc automotores, CNPJ n.° 5::372.963-0001‘“10; sediada a rua

dacar, n.° 45, aracas, Vila Velha - ES, Cep 29.103-030 por intermédio
de seu representante legal, of{a) Sr.{a). Hélio Pereira dos Santos
@, bortador da Carteira de Identidade n.° 3808562 SPTC-ES e do CPF
n.10107.724.957-85 DECLARA para os devidos fins que a VIAcRo sio
GABRIEL LTDA, CNPJ n.° 27.492.479/0001-87, sediada & Avenida Silvio
Avides, 2560, Sao Silvano, Colatina - ES, Cep 29.706-010 &
credenciada nesta empresa para eventuais problemas e/ou guebras caso

necessite de atendimento mecanico.

Vila velha - ES, 29 de setembro de 2025.

) m
%) ;111';\ PMM dé‘:’ o
Hps servigos de manutengdo e reparagioc automotores

Hélio Pereira dos Santos

Proprietério

m-sm:esca":uﬁ_ﬂ,:;as “
RECERECAD 0 YEICULE AUTOMOTORES
cHPk 52.372,%3%31—1{}

Rua Pernambuce, 653, Posto Essc, Sic Mateuz - ES, CEP 29%31-230.



“T0J1H37 |

tirﬁda no moto g42
@klauberkohis ' 3deout. de 20251511 =













DECLARAGAO ul'od)‘

2ef.: Processo Licitatério n.® 007.544/2025,
Pregic Presencial n.® 011/2025.

A empresa hps servigos de manutengfoce e

reparagio automotores, CNPJ n.° 52.372.963.0001-10, sediada & rua

dacar, n.¢ 45, aracgas, vila velha - ES, Cep 29.103-030 por intermédio

de seu representante legal, ola) gr.{a). Hélio Pereira dos Santos

&, portador da Carteira de Identidade n.° 3808562 SPTC-ES e do CPF

n.10107.724.957-85 DECLARA para OS devidos fins que a vIACAO SAO
GABRIEL LTDA, CNPJ n.°® 27.492.479/0001-87, sediada & Avenida Silvio
Avidos, 2560, S&c Silvano, Colatina - ES, Cep 29.706-010 &
credenciada nests empresa para eventuais problemas e/ou quebras caso

recessite de atendimento mecdnico.

Vila velha - ES, 29 de setembro de 2025.

'Tj'_.,rln" Il’l}f_) W | !‘ Seovd M

Hps servigos de manutengic e reparagao antomotores
Hélio Pereira dos Santos

Proprietario

mmtasne'fmtﬁhciﬁi ‘
REPERACAD BE YELCWLS 1 TTORES
Hed: 52.17‘.’.%);0%1-10

Rua Pernambuce, 653, Postoc Esso, Sac Mateus - ES, CEP 29%31-230.



02/10/2025, 09:28 about:blank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

LS®

it COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO | 5000050 ™™

. d 30/09/202
iﬂzA._?.r?I':l;BsIOOM 10 CADASTRAL 0/0 3
NOME EMPRESARIAL

HPS SERVICOS E MANUTENCAO LTDA

TITULD DO ESTABELECIMENTO (NCME DE FANTASIA]
HPS SERVICOS

PORTE
ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
45.20-0-01 - Servigos de manutengio e reparagio mecanica de veiculos automotores

ZODTG0 & DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
45.43-9-00 - Manutencio e reparacio de motocicletas e motonetas
47.42-3-00 - Comércio varejista de material elétrico

comercial

45.20-0-07 - Servigos de instalacao, manutengao e reparagio de acessorios para veiculos automotores
43.22-3-02 - Instalagdo e manutengdo de sistemas centrais de ar condicionado, de ventilagao e refrigeragao
45.20-0-05 - Servigos de lavagem, lubrificacéo e polimento de veiculos automotores

43.14-7-07 - Manutencéo e reparagio de maquinas e aparelhos de refrigeragdo e ventilagdo para uso industrial e

CODIGO E DESCRICAD DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada
LOGRADOURQ NUMEROQ COMPLEMENTO
R DACAR 45 R Fhkdhk
CEP BAIRRODISTRITO MUNICIPIO UF
29.103-030 ARACAS VILA VELHA ES
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
HELIOPS2014@GMAIL.COM (27) 9629-0792
ENTE FEDERATIVD RESPONSAVEL (EFR}
Fekdrdek
SITUAGCAD CADASTRAL DATA DA SITUACAD CADASTRAL
ATIVA 30/09/2023
MOTIVO DE SITUAGAD CADASTRAL
SITUAGAQ ESPECIAL DATA DA SITUAGAD ESPECIAL
Fdedrk sk ik Aekkickkhd
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022
Emitido no dia 02/10/2025 as 09:27:47 (data e hora de Brasilia). Pagina: 111

about:blank
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