Recibo de Pagamento OFE
( Folha de Pagamento ) e
Empregador CNPJ/CEI Admissao Competéncia
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 18/02/2019 | Margo de 2019
Cardo Lotaca
CUIDADOR [ CUIDADORAS
20755427801 Agéncia l Conta l Tipo de Conta
: Discriminagéo das Verbas
Cod. Descrigdo Referéncia Provento Desconto
011 | Salario-Base 30 dia(s) 1.050,00
915 | Reembolso de Passagem 18,00
310 | INSS 8% 84,00
Total de Proventos Total de Descontos
1.068,00 84,00
Salério Contratual | Base de Calculo do INSS [ Base de Calculo do FGTS FGTS FGTS Contribuicdo Social Base de Calculo do IRRF
1.050,00 1.050,00 1.050,00 84,00
Recibo de Pagamento e
( Folha de Pagamento ) il e of
Empregador CNPJ/CEI Admissdo Competéncia
:ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 18/02/2019 | Marco de 2019
G Lotaca
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“PIS e ) Agéncia ' Conta Tipo de Conta
12075 01
; Discriminagao das Verbas
Cod, Descrigso : Referéncia Provento Desconto
011 | Salario-Base 30 dia(s) 1.050,00
915 | Reembolso de Passagem 18,00
310 | INSS 8% | i 84,00
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Salério Contratual | Base de Calculo do INSS | Base de Calculo do FGTS FGTS | FGTS Contribuicio Social Base de Célculo do IRRF
1.050,00 1.050,00 1.050,00 84,00
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CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQ DOS SURDQS DE CONTAGE
Conta origem: 0893 / 003 / 00004717-2

Conta destino: 2940 / 013 / 00040698-6

Nome destinatario: RAISSA PIMENTEL DA SILVA

Valor: R$ 984,00

Identificacdo da operacdo: PAG SAL MAR 2019

Data de débito: 05/04/2019

Data/hora da operagdo: 05/04/2019 15:44:36

Codigo da operacdo: 00536549
Chave de seguranca: NPS3CAZONLENTRPS

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS.
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa 05/04/2019



29105120149

{Empregadar:

SEOCIAGAD DOS SURDOS DE CONTAGEM ASSOGIAGAO DOS SURDOS
Enderego: RUA RISO DO PRADO, 198
Atividade:

CUllid US MUV US Nadda £3.U0, | 2uuy

CONTROLE DE FREQUENCIA

CNPJ/CEL 26.047.928/0001-15
Perigdo: De 26/02/2019 2 25/03/2019
Lotaggo: 002 CUIDADORAS

Empregada: 000480 RAISSA BINENTEL DA SILVA

[Gargo: CUIDADOR [CTPS: 00005038505/00020
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DIRETORA DE ESCOLA “MUNICIPAL

Maria Apatecida Qjniz Xisto
Ng ds Metriculs: ©106263-4
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Educaciio Inclusiva
Detlaragéio de Presenca

 Declaro, para fins de ponto gerencial que .Raissn -  tel Q. »
cumpriu regularmente seu horério de-Estégio em formagio com a
Eqmpe de Inclusdo, daa 11!03[2019 no horriode 133s 17 h. ‘

~Local: EM. Heitor Villa Lohos
' Por ser verdade ﬁrmo a presente declaracgo. .

;- Ludmﬂla Skrepchuck Soar&s
Supeﬁntendente ﬁe Educag:ﬁa Inclusiva

| Declam’paraﬁnsdeponmgmnmalq  Roussa. Prmentel
cumpriu regularmente seu horério de trabatho em form ‘
EQu-ipe de Inclusdo, dia 1_1/93!2019, no horéri
Local E.M. Heitor Villa Lobos | ‘ ,
- Por ser verdﬂe ﬁrmo apresente declarag:ﬁo

, Lu Shuck Saares
Supenmdente de Educaq:ﬁe Im:lusrva I s

https:!fmail.google.oomlmaﬂlu!ol‘?tab=wm#inboxlFMfchwBWSxktdeMNdBTshquthJK?projector=1 &messagePartld=0.1
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