Comprovante de Transferéncia Entre Contas Caixa - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente:
Conta origem:

. Conta destino:

CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE
0893/ 003 / 00000287-0

2940 /013 /00056161-2

Nome destinatario:

. Valor:

. Identificacdo da operacgdo:

ISABELA CRISTINA D CRUZ
R$ 1.000,81

FERIAS

Data de débito:

Data/hora da operagdo:

26/03/2020 - 10:27:51

26/03/2020

Céodigo da operagao:

Chave de segurancga:

000002416

0J2NHLIPLK3YXAML

"Quando a data de débito coincidir com dia n&o atil e/ou com o Gltimo dia Gtil do ano, a transferéncia sera feita
no primeiro dia Gtil subsequente,”

Uperacao realizads com sucesse conforme as informagoes fornecidas pelo cliente,
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



RECIBO DE FERIAS

FERIAS CONFORME MEDIDA PROVISORIA N° 927, DE 22 DE MARCO DE 2020

Funcionario: ISABELA CRISTINA DUARTE CRUZ

(001887 ) [/ Depto.: 0871
Cart.Trabalho: 1118731 Admissao: Funcao: N.Registro:
Serie: 00050 07/03/2019 Orientador Social Livro: O Folha: O
PERIODOS
Data pedido Abono Pecuniario Periodo aquisitivo Periodo Gozo das Férias
07/03/2019 a 06/03/2020 30/03/2020 a 13/04/2020
BASE PARA CALCULO DA REMUNERAGCAO DAS FERIAS
Faltas n&o Justificadas: 00 Dias Salario base + media:: R$ 2.165,10
Descrigao Adicional Desconto
009 Ferias 1.082,55
902 INSS Ferias 81,74

Totais
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Liquido:;
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LOCAL/DATA;
Contagem  25/03/2020

1.000,81

ey by

Pelo presente, comunicamos-lhe que, de acordo com a MP 927, ser-lhe-a0 concedidas férias relativas ac periodo acima
descrito e a sua disposigao fica a importancia liquida de

por extenso:
Um Mil Reais e Oitenta e Um Centavos * * * * * * * ®x * * # ¥ ¥ # vxwx s g x xxxx x4 %% x4 % 5 4 45 ser paga adiantadamente.
CIENTE: ‘}5 i “) .

Assinatura do Funcionario

Assinatura do Empregador:

RECIBO DE FERIAS DE ACORDO C OM O PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T Recebi da firma
CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGE estabelecida a8 RUA DAS PAINEIRAS, 1448

aimportancia de R$ 1.000,81 que me é paga adiantamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedidas e que vou
gozar de acordo com a descricdo acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ac qual dei meu ciente.

Para Clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena e geral quitagzo.

Bairro eldorado,em Contagem

LOCAL/DATA: Contagem |

/ :%ﬂ e

4 .

AN

~ Assinatura do Empregado




