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EMPRESA CINDU MG (.T‘HFML EOUCACAD INFANTIL MARIA DE LOURDES GONCALVES
£0.000.000/0000 00 ChP) 18.261.57R/0001-67 //’ ) -
CLIENTE BANCARIO DESDE 04/1987 S M
- \ A AN
CONFECCAQ: 09/2018

00048 CENTRO DE EDUCACAQ INFANTIL MARIA DE LOUR  Demonstrativo de Pagamento de Salario
R DIOGENES NOGUEIRA, 128

01/09/2018 a 30/09/2018 GERAL 18261578000167
000015 ROBERTA BISMARCK SOUTO DO CEU AUX SERVICOS GERAIS
Cod. Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salario Base 030,00 1.036,00
599 |[Salario Familia 003,00 §5,13
999 |Arredondamento no Mes 0.41
610 |Desc Arredondamento Mes Anterior 0,66
903 |INSS Folha 82,88

ATESTO QUE O SERVICO

FO! PRESTADO E/QU

MATERIAIS FORNECIDOS.
P2 /10 )28

U-2 223065
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1.131,54 83,54
Valor Liquido 1.048,00
Saldo Base Sal. Contri. INSS Base Cal. FGTS F.G.T.S domés Base Cale. IRRF Faixa IRRE
1.036,00 1.036,00 8,00 1.036,00 82,88 384,35
DECLARC TER RECERIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA 'NESTE RECIBO .
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DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
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H / ROBERTA BISMARCK SOUTO DO CEU
E&i SERVICOS GERAIS — N2 Registro 225 -
o e 7|  PERIODO DE MARCAGAO: 01/09/2018 A 30/09/2018
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Reconhego a exatidao destes registros.

Hobe Ao DiemecK 50,40 foCe

Assinatura do Funcionario

—_——




	29.pdf (p.1)
	30.pdf (p.2)

