	D E C L A R A Ç Ã O
ADMISSÃO DO TRABALHADOR AVULSO



	Declaro para todos os fins de direito,  principalmente trabalhista e previdenciários, que irei exercer a atividade de MOVIMENTADOR DE MERCADORIAS, sob a responsabilidade do SINDICATO DOS TRABALHADORES NA MOVIMENTAÇÃO DE MERCADORIAS EM GERAL DE ___________________________________________, na condição de trabalhador avulso, (sem vinculo empregatício), com remuneração por tarefa e anotações em carteira a teor do artigo VI do Decreto 611 de 21/07/1992.

	Outrossim,declaro que tenho pleno conhecimento do sistema de pagamento de minha REMUNERAÇÃO e dos adicionais, cujos índices são os seguintes:

	FERIAS BRUTA: 11,12% da produção (LEI 5.085/66, ja acrescida de 1/3, CF/88), de Dezembro a Maio, pagos em Junho e de Junho a Novembro,pagos em Dezembro.

	F.G.T.S.: 9,5568% da produção (LEI 8.036/90, deposito mensal na CEF) (produção+ferias+13o. x 8%)

	13o. SALÁRIO BRUTO: 8,34% da produção (LEI 5.080/68,regulamentada pelo decreto 63.912/68) de Dezembro a Maio, pagos em Junho e de Junho a Novembro pagos em Dezembro.

	Sei também do procedimento para saque do F.G.T.S determinado pela legislação vigente, ou seja, suspensão por período igual ou superior a 90 (noventa) dias.

	Assim como declaro estar ciente de que, como trabalhador avulso, por ocasião do meu desligamento,não haverá remuneração referente ao aviso prévio, multa F.G.T.S, bem como SEGURO DESEMPREGO, remunerações estas pertinentes somente aos trabalhadores com vinculo empregatício.

	Pelo que estou ciente, firmo a presente, em duas vias do mesmo teor.


	______________________, _____/____/________

	

	Código(MATRICULA): _____.    Nome:___________________________________

	

	______________________________
Assinatura


	D E C L A R A Ç Ã O 

 AFASTAMENTO   POR  INICIATIVA  DO TRABALHADOR



	Declaro para todos os fins de direito,  principalmente trabalhista e previdenciários, que irei me AFASTAR da atividade de MOVIMENTADOR DE MERCADORIAS, sob a responsabilidade do  SINDICATO DOS TRABALHADORES NA MOVIMENTAÇÃO DE MERCADORIAS EM GERAL DE ________________________________________________., na condição de “trabalhador avulso”, (sem vinculo empregatício),  por minha vontade e iniciativa própria.

	Sei também do procedimento para saque do F.G.T.S determinado pela legislação vigente, ou seja, suspensão por período igual ou superior a 90 (noventa) dias.

	Assim como declaro estar ciente de que, como trabalhador avulso, por ocasião do meu desligamento, não haverá remuneração referente ao aviso prévio, multa F.G.T.S, bem como SEGURO DESEMPREGO, remunerações estas pertinentes somente aos trabalhadores com vinculo empregatício.

	Pelo que estou ciente, firmo a  presente, em duas vias do mesmo teor e forma.



	___________________________, ______/____/________

	

	Código:(MATRICULA): _______.    Nome:___________________________________

	

	______________________________
Assinatura


