Comg am.‘.o Agén s1a D\.e’ Ci Lomn C2 Sena Chooue M

E!E

Pague por este
cheque a quarntia do

55 ﬁt.

’J_Q\Jv

3 H&-'-r'u/' OL‘S? UU’:F

\_Ls.g_é (-—'(—E_LJ _.___,g_;h_L \_

a cenlavos aclma

e —

)} *&LL_;L_&JLLU_

« IUI fd‘»[’.;uft!(.'ﬂ; :IJ
{ MLENTE-BANCARIO DESD 0372007

CONTECCAC 03/2019
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IRECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL

Competéncia
Margo/2019
Empresa Divis8o R.H.
{0028 CRECHE ESCOLAR INFANTIL BEM-TE-VI 002.000.000
Rua SARAH KUBISTCHECK , 350 - DARCY VARGAS Funcdo
Contagem MG 32372-200 CNP): 04,784.835/0001-30 COZINHEIRA
N® Reg. |Chapa |Nome
00059 SEBASTIANA FERREIRA DE SOUSA
Céd. Descricio Referéncia Vencimentos Descontos
001 | SALARIO NORMAL 30,00 1.122,19
022 | SALARIO FAMILIA 2,00 65,60
100 | ARREDONDAMENTO DO MES 0,80
101 | LNS.S, 8,00 89,77
113 | ARREDONDAMENTO DO MES ANTERIOR 0,82
RESUMO DD Saléric Base Sal. Cortribuicio Total de Vencimentos Total de Descontos
SALARIO 1.122,19 1.122,1% 1.188,59 90,59
Base Cil. F.G.T.5 F.G.T.S do Mis Base C4l, TR, LiQuiDo
1.122,19 89,77 653,24 A RECEBER 1.098,00
DECLARD TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
02 /0% /903 .,
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO

JECLARAMOS QUE OS[JSERVICOS FORAM PRESTADOS

CIMATERIAIS FORAM RECEBIDOS
EM conmcbes SAﬂSFATﬂRIAS




REGISTRO DE PONTO
CENTRO DE EDUCACAO INFANTIL BEM-TE-VI

NOME DO FUNCIONARIO: MES/ ANO:
SEBASTIANA FERREIRA DE SOUSA MARCO/ 2019
HORARIO DE TRABALHO
ENTRADA INTERVALO SAIDA
I S A
ola| DA 12 EXPEDIENTE 22 EXPEDIENTE HORA EXTRAS VISTO DO
" | semANA [ ENTRADA | SAIDA | ENTRADA | SAIDA | ENTRAD | SAIDA | EMPREGADOR
1 | SEXTA L{;"{:OQ 12.:C01is 00 b 4R
2 | SABADO
3 |DOMINGO
24 | SEGUNDA | RECESSO | RECESSO | RECESSO | RECESSO
5 | TERCA | FERIADO | FERIADO | FERIADO | FERIADO
6 | QUARTA | RECESSO | RECESSO | RECESSO | RECESSO
7 | QUINTA [OY : ol 1) a0 | 1D 100 Lk NF
8 | SexTA |07 1oL (2 0018 00 Up 4%
9 | SABADO
10 | DOMINGO
11 | SEGUNDA [OF 00 [1 :@p iy 00 b (4B
12 | TERCA ©T 01 G0 I3 00 [0 : 4%
13 | QUARTA [T €0 |12 1o |18 : 00|l * A3
14 | QUNTA Y QO 1) ooli3 <0 o & 1Y
15 | SEXTA 0% g0 [\ 00 |13 : COlIb ¢ M4
16 | SABADO
17 | DOMINGO nsl
18 | SEGUNDA |4 : )\ 1 Q0 \3 SOl uy
19 | TERCA oyt OD [\ 0D [NQ R [ = 88
20 [ QuARTA ) :OD12 (ORS00 lb :HF
21 | aunta Y OO\ A0 (3 00 | 2 4y
22 | sexta %1 00 1D, oo\ 00 Mo tAes
23 | SABADO
24 | DOMINGO =
25 | seGUNDA o5 OO LY 1O A 00 Vo Uf
26 | TeRCA b9 00 N OONR OO0 [l Uk
27 | quarta [Hd Q0 [\) Q02 Q0 Vot UK
28 | quinta |cfl AN (X0 \R 0D o UK
29 | sexra |51 QO\Q: (O (01 No : M8 i
30 | SABADO B
31 | DOMINGO | — | - - R -
ASSINATURA DO FUNCIONARIO:
e Euen L0 SR 1 |
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CIMATERIAIS F
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