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Recibo de Pacamento Haes el
( Folha de Pagamento ) __/__/
Empreaador CNPJ/CE| Admissao Competéncia
ASSOCIACAO DOS SUF!DOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 19/06/2017 | Outubro de 2018
Empreg: ‘| Carao Lolacédo
‘000367 SUEU ESTER DE JESUS S]LVA CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conta Tipo de Conta
15695895271
Discriminagdo das Verbas
Cod. Descricao Referéncia Provento Desconto
011 | Saldrio-Base 30 dia(s) 1.010,00
310 INSS 8% 80,80

Total de Proventos

1.010,00

Total de Descontos

80,80

- Liquido a Receber
C 929, 20

Salario Contratual
1.010,00

Base de Calculo do INSS
1.010,00

Base de Calculo do FGTS

1.010,00

FGTS FGTS Contribuigao Social
80,80

Base de Caiculo do IRRF

Recibo de Pagamento

Data e Assinatura

( Folha de Pagamento ) N |
Empreaador CNPJ/CEI Admissado Competeéncia
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE 26.047.928/0001-15 19/08/2017 | Outubro de 2018
Empregado i Carao Lotacao
000367 SUELI ESTEH DE JESUS SILVA CUIDADOR CUIDADORAS
PIS Banco Agéncia Conta Tipo de Conta
15695895271
Discriminacdo das Verbas
Cod. Descricao Referéncia Provento Desconto
011 Salario-Base 30 dia(s) 1.010,00
310 | INSS 8% 80,80
Total de Proventos Total de Descontos
1.010,00 80,80
Liquido a Receber
929,20
Saldrio Contratual | Base de Célculo do INSS | Base de Caleule do FGTS FGTS FGTS Contribuigao Social

1.010,00 1.010,00

1.010,00 80,80

Base de Calculo do IRRF

360
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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: 1529 /013 / 00042965-2

| Nome destinatérios SUELI ESTER DE JESUS SILVA
. Valor: R$ 929,20

! Identificacdo da operacio: PAG SAL QUT 2018

' Data de débito: 07/11/2018

Data/hora da operacio: 07/11/2018 11:42:08

. Codigo da operacdo: 00179089
E Chave de segurancga: CVA51MHPRONGVUEP

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_translerencia.processa 07/11/2018



CONTROLE DE FREQUENCIA
Cmpregador. ASBOCIACAD DOS SURDOS DE CONTAGEM ASSOCIACAO DOS SURDOST  CNPJ/GEL 26.047.928/0001-15

Endarego: RUA RISO DO PRADQ, 198 i Parfodo: De 26/09/2018 3 26/10/2018 !

. Atwidade: Lotagio: 602 CUIDADORAS
Empregade: 000357 SUELI ESTER DE JESUS SILVA | Cargo; GUIDADOR iCTPS: 00001632082/00040 |
Protrogagao J‘
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