985,58 983,01

933,01 78,64

Recibo de Paaamento DR SRR
( Folha de Pagamento ) H*/__/
Empregador CNPJ/CEI Admissao Competéncia
ASSOCIACAQ DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 19/06/2017 | Junho de 2018
L Carao Lotacdo
. CUIDADOR l CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conta Tipo de Gonta
16549024944 l
Discriminagdo das Verbas
Cod. Descrigdo Referéncia Provento Desconto
010 | Salario-Familia 2 cota(s) 63,42
011 | Salério-Base 30 dia(s) 985,58
915 | REEMBOLSO DE PASSAGEM 8,10
310 | INSS 8% 78,64
912 | Atraso 2,57
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE
Conta origem: 0893 / 003 / 00004717-2

Conta destino: 2940 / 013 / 00048093-0

Nome destinatario: TAMARA TAIANA RABELO

Valor: R$ 975,89

Identificacdo da operacio: PGTO SAL REF JUNHO/2018

Data de débito: = 04/07/2018 s

Data/hora da operacdo: 04/07/2018 14:15:01

Codigo da operaciio: 00403690
Chave de seguranca: L5XN3MAG6GN50Z3HG

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
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime transferencia.nrocessa 04/07/7MR
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