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vocE também estd obrigado a_usé-los, para prevenir aci-
dentes e evitar as doengas profissionais. .

Mostre ao seu novo companheiro os perigos que o
cercam no trabalho. 83

Cada acidente ¢ uma ligio que deve ser-apreciada,
para evitar maiores desgracas.

Todo o acidente tem uma causa que € preciso ser
pesquisada, para evitar a sua Tepetigdo. i

Se vocé for acidentado, procure logo o socorro médi-
co adequado. Ndo deixe que “entendidos” e “curiosos”
concorram para o agravamento de sua lesdo.

Se vocé nido € eletricista, ndo se meta a fazer servigos
de eletricidade.

Procure o socorro médico imediato, se vocé for viti-
ma de um acidente, amanha serd tarde demais.

As méquinas ndo respeitam ninguém; mas vocé deve
respeitd-las.

Atenda 2s recomendacdes dos Membros da CIPA e de
seus mesires e chefes.

Conheca sempre as regras de seguranga da segio onde
voce trabalha.

Conversa e discussao no trabalho predispdem a aci-
dentes pela desatengio. .

Leia ¢ reflita sempre os ensinamentos contidos nos
cartazes e avisos sobre prevencgdo de acidentes.

Os anéis, pulseiras, gravatas e mangas compridas nao
fazem parte do seu uniforme de trabalho.

Mantenhz sempre as guardas protetoras das miqui-
ras nos devidos lugares. .

Pare a méduina quandec tiver que consertd-la ou
iubrificé-la.

Habitue-se a trabalhar protegido contra os acidentes.
Use equipamentos de protegdc adequados a seu servigo.

Conheca o manejo dos extintores e demais dispositi-
»os de combaie ao fogo existentes em seu local de traba-
‘ho. Vocé pode ter necessidade de usé-los algum dia.
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. CAIXA ECONOMICA FEDERAL Posicio:
| ~A ohirEns

E N CAIXA PROGRAMADO

- RELATORIO DE AGENDAMENTOS - SALARIO - AMPLIAGAO DE BASE K
}comso DO COMPROMISSO: 041073 NOME: ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA SOCI Periodio de W":gg:,g:}gf
FORMADE  CREDITO EM
PAGAMENTO: CONTA
Agendamento CPF NOME BCO.AGEN.C/CORRENTE DT CREDITO VALOR MOEDA SITUACAO
000271 050.054.566-94 SIMONE CONSUELO DE FARIA PIRES !1504'1529-037000009184' 05/04/2018 259500 Real REMETIDO
000272 032.897.356-48 MARLI PIRES GONCALVES DE ABREU ,1504-1529-037000002159‘ 05/04/2018 1.288,00 Real REMETIDO
000273 094.364.596-45 LORRAINY MOUTINHO DOS SANTOS ;04-1529-037000009‘83‘ 05/04/2018 1.083,00 Real REMETIDO
000274 120.369.056-84  VALDINEIA BONIN] RAMOS CONTARE ;04'1529-037000012433* 05/04/2018 111400 Real REMETIDO
000275 082.058.216-66 ROSA ALICE BONINI RAMOS CONTA 104-1529'037000012482‘ 05/04/2018 1.051,00 Real REMETIDO
000276 .  050.054.566-94 SIMONE CONSUELO DE FARIA PIRES ;04-1529-037000009154‘ 05/04/2018 259500 Real REMETIDO
000277 032.897.356-48 MARLI PIRES GONCALVES DE ABREU ;04'1529-037000002159' 05/04/2018 1.289,00 Real REMETIDO
000278 094.364.596-45 LORRAINY MOUTINHO DOS SANTOS ;04“529'037000009‘83' 05/04/2018 1.083,00 Real REMETIDO
000279 120.389.056-84 VALDINEIA BONINI RAMOS CONTARE ;04'1529'037000012433‘ 05/04/2018 111400 Real REMETIDO
000280 082.058.216-66 ROSA ALICE BONINI RAMOS CONTA 104-1529'037000012432' 05/04/2018 1.052,00 Real REMETIDO
TOTAL
ki 14.265,00
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