Recibo de Pagamento e L
( Folha de Pagamento ) [/
Empreazdor CNPJ/CEI Admissao Competéncia
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 19/06/2017 | Outubro de 2018
Empreg; ik Carao Lotacao
000366 6AMARA MARIA TEIXE!RA DA COSTA CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conlta Tipo de Conta
13786638275
Discriminagéo das Verbas
Cod. Descricao Referéncia Provento Desconlo
010 | Salario-Familia 1 cota(s) a1.71
011 Salario-Base 30 dia(s) 1.010,00
310 INSS 8% 80,80
320 Vale-Transporte 6% 60,60
Certificamos que o
(] Material
(] servico
deste documento foi recebido e conferido.
. BN 7
— 4 2ads5E
Assm&\/ Matriquia
TN
H [ 7 1 =)
(E= IERHS.
Assinatura —Niatricuia Total de Proventos Total de Desconlos
1.041,71 141,40
Liquido a Receber
900,31
Salario Contratual | Base de Calculo do INSS | Base de Célculo do FGTS FGTS FGTS Contribuicao Social Base de Calculo do IRRF
L 1.010,00 1.010,00 1.010,00 80,80
Recibo de Pagamento e o
( Folha de Pagamento ) _/ /
Empreaador GCNPJ/CEI Admissao Competéncia
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 19/06/2017 | Outubro de 2018
Empregado S Carao Lotacao
000366 SAMARA MAR!ATEIXE!RA DA COSTA CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conta Tipo de Conta
13786638275
Discriminacio das Verbas
Cod. Descricao Referéncia Provento Desconto
010 | Salario-Familia 1 cota(s) 31,71
011 | Salario-Base 30 dia(s) 1.010,00
310 INSS 8% 80,80
320 | Vale-Transporte 6% 60,60
Total de Proventos Total de Descontos
1.041,71 141,40
Liquido a Receber
; 900,31
Salario Contratual | Base de Calculo do INSS | Base de Calculo do FGTS FGTS FGTS Contribuicdo Social Base de Calculo do IRRF
1.010,00 1.010,00 1.010,00 80,80
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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: 0893 / 013 / 00068509-5
' Nome destinatario: SAMARA MARIA TEIXEIRA DA COSTA
Valor: R$ 900,31

Identificagdo da operacdo: PAG SAL OUT 2018

| Data de débito: 07/11/2018

| Data/hora da operagio: 07/11/2018 11:36:41

| - Coédigo da operacdo: 001f7222
j Chave de seguranca: 260NOLP5KFP5YE6Q

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

hitps://internetbanking.caixa.gov.br/SITBC/ imprime_transferencia.processa 07/11/2018
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CONTROLE DE FREGUENCIA

Enderego: RUA RISO DO PRADUV, 198
Allvidads:

Empregador: ASSOCIAGAO DOS SURDOS DE CONTAGEM ASSOCIACAC DDS SURDOS

CNPJ/GEL: 26.047.928/0001-15
Parlodo: Da 26/09/2018 a 25/10/2018
Lotagio: 002 GUIDADORAS

Empregado: 000366 SAMARA MARIA TEIXEIRA DA COSTA

| Cargo: GUIDADOR lCTPS: 00004273038/00020J

Prorrogagao J
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Assinatura do Empregade

Em Cunls

Laila Femanda Coglho
Yice-Diretora Escoky
Mal. 312630
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