Recibo de Pagamento
( Folha de Pagamento )

Dala e Assinalura

Empreaador

CNPJICET —_*Ad—mg—__—___——
26.047.928/0001-15 19/06/2017
Carao

Competéncia
Junho de 2018

Lotacag

_ CUIDADOR CUIDADORAS
BIS Agéncia Conta Tipo de Conta
20707127003
Discriminagio das Verbas :
Cod. Descrigao Referéncia Provenio Desconto
011 | Salrio-Base 30 dia(s) 985,58
310 | INSS 8% 73,59
320 | Vale-Transporte 6% 59,13
321 | Falta 1 dia(s) 32,85
348 | DSR Desconto 1 dia(s) 32,85
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Assipatyrg Matricuia
Saldrio Contratual Base de Célculo do INGS Base de Célculo do FGTS FGTS FGTS Contriblicao Sooial )
985,58 919,88 919,88 73,59

Data e Assinatura

Recibo de Pagamento

( Folha de Pagamento ) S
Emoregador CNPJ/CEI Admissdo Competéncia
ASSOCIACAOQ DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 18/06/2017 | Junho de 2018
§ ~- Carao Lotagéo
0 CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Agéncia Conta , Tipo de Conta
20707127003

Discriminagéo das Verbas

Cod. Descricao Referéngia Praventa Descento
011 | Salario-Base 30 dia(s) 985,58

310 | INSS 8% 73,59
320 Vale-Transporte 6% 59,13
321 Falta 1 dia(s) 32,85
349 | DSR Desconto 1 dia(s) 32,85

Saldrio Contralual | Base de Célculo do INSS Base de Célculo do FGTS
985,58 919,88 919,88

FGTS Contribuigdo Social

Total de Praventos

985,58

Total de Descontos

198,42

Base de Clculo do IRRF




Inte:rnet----banking CAILLXA

LA A

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente:
Conta origem:

Conta destino:

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

0893 /013 / 00079651-2

Nome destinatario:
Valor:

Identificacdo da operacdo:

ADRIANE ALVES MATIAS
R$ 787,16

PAG SAL JUN 2018

Data de débito:

Data/hora da operacdo:

Pagina 1 de

04/07/2018

04/07/2018 11:43:49

00253792
PSUIYG6FTOE4ASLY

Cédigo da operacso:
Chave de seguranca:

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
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CONTHOLE DE FREQUENGIA
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Enderego: RUA RISO DO PRADO, 198
Atividade:

Empragador: ASSOCIACAC DOS SURDOS DE GONTAGEM ASSOCIACAD DOS SURDOS [

CNPJ/CEl: 26.047.928/0001-15
Petiodo: De 26/05/2018 a 25/06/2018
Lotagao: 002 CUIDADORAS

Empregado: 000312 ADRIANE ALVES MATIAS '

[ Carge: CUIDADOR

‘CTPS: 00000037014/00153

Prorrogagéo
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