Recibo de Pagamenio

Data e Assinalura

( Folha de Pagamento ) i J O ('!
Empregador CNPJ/CEI Admissao Competéncia
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 18/02/2018 | Abril de 2019
Empregada’ R S R e SRR { Carao Lotacdo
. 000514 ADRIANA CONGEICAQ NEVES DOS SANTOS CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conta Tipa de Conta
12622088118
Discriminacdo das Verbas
Cod. Descrigao Referéncia Provento Desconto
010 | Salario-Familia 1 cota(s) 32,80
011 | Salario-Base 30 dia(s) 1.050,00
310 | INSS 8% 84,00

Total de Proventos

Total de Descontos

1.082,80 84,00
Liquido a Receber |
998,80 |
Salario Contratual | Base de Calculo do INSS | Base de Célculo da FGTS FGTS FGTS Contribuigao Social Base de Calculo do IRRF
1.050,00 1.050,00 1.050,00 84,00
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Total de Proventos Total de Descontos
1.082,80 84,00
Liquido a Receber
_ 998,80
Salario Contratual | Base de Céleulo do INSS | Base de Célculo do FGTS FGTS FGTS Contribuicao Social Base de Calculo do IRRF
1.050,00 1.050,00 1.050,00 B4,00
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Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE
0893 / 003 / 00004717-2

0893 /013 / 00024188-0

Nome destinatario:

Valor:

Identificacdo da operacgdo:

ADRIANA CONCEICAO NEVES DOS SANT
R$ 998,80

PAG SAL ABRIL 2019

Data de débito:

Data/hora da operacdo:

03/05/201%

03/05/2019 08:58:18

Codigo da operacgdo: 00129911
Chave de segurancga: K97XL1V8U1ISQQ67

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa

03/05/2019



CONTROLE DE FREQUENGCIA
Empregador: ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGEM ASSOCIACAD DOS SURDOS D CNPJ/CEL: 28.047.228/0001-18

Enderecx: RUA RISO DO PRADOC, 188 | Periodo: Do 28/03/2019 a 25/04/203% /ng
r Atividade: Lotagdo: 002 CUIDADORAS )
Empregadc: 000514 ADRIANA CONCEICAO NEVES DOS SANTOS [Carge: CUIDADOR cTPs; nooczs&saamaoen
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Jl Assinatura do Empregeds

- UMEI DARCY RIBEIRG
Sandm Aparecida Silva
Diretora Escolar - 11175-9

Data Publicacio 21/01/2015



DECLARACAO DECOMPARECIMENTO

Declaro para 08 &emefw fins qua |
% o aorirss f_:_;m"'-} Plamors oLy ShedEm

Portadorda RG:_Wi~-T. 045 - 538
Comparecay & clinica Vitae Centerde _44210 s 15.35 horas para consulta médica.
Contagem, i, de n{)w sﬂ de 2018.

tata declaragao/Atestado,perde a validade em caso de tasura.



