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TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

. Conta origem: 0893 /003 / 00000223-3

|
|

. Conta destino: 0893/ 001/ 00030784-4

| Nome destinatario: MARIA APARECIDA DE S OLIVEIRA

Quantidade de vezes:

Valor: R$ 967,00
. Data de débito: 05/08/2021
Data/hora da operacgdo: 05/08/2021 17:44:25

Codigo da operacdo: 023304
Chave de seguranga: E422A0EVOLRV83XX

ragao reallzada cum sucesso conforme as i [Crl‘i\’.i;(;(‘!t‘..’ﬂ fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
OQuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




03484 CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAC Demonstrativo de Pagamento de Salario

DAS PAINEIRAS, 1448 00.211.504/0001-50
julho-21 COLEGIO BATISTA Auxiliar de Servicos Gerais
002018 MARIA APARECIDA DE SOUZA OLIVEIRA CPF: 41799003604
Cod. Descri¢ao Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salario Base 030,00 1.148,62
999 |Arredondamento no Mes 0,54
681 |Seguro 4,62
682 |MENSALIDADE SOCIAL 32,00
610 |Desc Arredondamento Mes Anterior 0,67
697 |Desc Plano odontologico - Mens. 58,00
903 |INSS Folha 86,87
1.149,16 182,16
Valor Liquido 967,00
Saldo Base Sal, Contri. INSS Base Cal. FGTS F.G.T.S do més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.148,62 1.148,62 7,5629 1.148,62 91,88 1.061,75

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
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FOLHA DE PONTO

PERIODO: 01/07/2021 a 31/07/2021

EMPRESA: CASA DE APOIO A CRIANCA CARENTE DE CONTAGEM

ENDEREGO: DAS PAINEIRAS, 1448 ELDORADO - Contagem - MG - CEP: 32310-400

CNPJ: 00.211.504/0001-50

FUNCIONARIO MARIA APARECIDA DE SOUZA OLIVEIRA
CTPS: 09932351/00030-MG

ADMISSAQ: 17/05/2021

FUNGAO: Auxiliar de Servicos Gerais

Soawe Affeer

JORNADA ENTRADA: 08:30 SAIDA: 17:30 Departamento  COLEGIO BATISTA
pia | HORADE SAiDA'NTERVAELNOTRADA HOR AT ASSINATURA DO EMPREGADO
v |9 20 LD 330 | L3 20\ T 30 2tdnee g il O I 2 2
2 s | A0 2732 /3. 230 /120 it Aom//ruﬁ /4 .&@{_J;Z( ol
3 séb b e f I e L~
4 dom [ I — e WOV
5 ses g ) /030 | /3. 30 Z-30 hrea A 4
st Q.30 Jl-a0 /320 Y T30 Mo Dornosect Z
w Q03 & 2230 /3130 L/ CRESENN 7PN E ) w Sl 2
s i |QIAD 230 Y2 a0 L 1. 30 e oot idd o )
s |[R. 30 W7 .30 /230 | /Z°20 Ve Aprﬂﬂaa/a ole UG (P
10 séb ~— e —”'*"_—"“~*&v
11 dom | — = e S
ves |R, B0 |48 32\ /3. 20 (L F 2D Wtonen Ll o2 csttey /W/{/p{/ﬁq@
se |0 2o L2230 | /320 /7. 30 o Aoonsiidy ot 2
14 oua {Z-,ﬂ{f? ../a? Y /220 :/7/1’ 20 Al cc ﬂ(‘)g/l[/f’ ’
sw | Q280 | /0. 80 |43 80 |/7:%0 (HYonie Apowadi o
16 sex | K90 30 L2 20 W3- 30 /750 (2] Aéozaaa& nﬁwm 2
17 séb oo I R S SRS
18 dom 4. B Y it U S B i grreree ™
v | Q.0 30 T 20 |73 20 |72 80  Winter dooie it ofp 200g
ot | A0 /30 |73 30 | [7120 Jyoie qpovac of
nae @230 730 /2.0 | /730 Mt Homle g
2w 1R I 2230 /3. 2p /739  MAlm Fporstedd
N | O 2 /230 [/R.30 |/ FZ 3O WHAly ol G AU @@.2:@3,/{10
24 sab ] o
’dom B = e
ww | R 30 |77.30 |72 30 |J1.30 et Aoobaud p I@ize
v |97 50 g0 30 | 43:30 | /2 20 Moue ociecuh ofr aug O
Baa | Q20 7036 /2. 30 | 42230  dnwe  Aoopack ofe X
s |R L B0 | 40.20 |73.20 |4 Z 30 It Aprreed of Soug (0
we | Q30 | 4230 | 43:30 | AL 30 A Ao ol ek L 20
3 sib |~— ] . A " —
OBSERVAGOES:

\ \\
B

A

s

/u



